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Im Krankenhaus Dresdner Straße wird der Chor der ev. St. Markusgemeinde die Patienten auf den Stationen
D 021, 022, 023, 041 und 043 erfreuen.
Der Kirchenchor der kath. Gemeinde Limbach musiziert im Krankenhaus Dresdner Straße für die Patienten der 
Stationen D 071, 072 und 073 
Der Kinderchor der kath. Propsteigemeinde besucht auf den Stationen F 130, 230 und 240 die Kinder der 
Klinik für Kinder- und Jugendmedizin
Auf allen Stationen im Krankenhaus Flemmingstr. sind die Klänge der Kirchenchöre der kath. Propsteigemein-
de, der ev. Schloßgemeinde, der ev. St.-Matthäusgemeinde und der ev. Gemeinde Schönau zu hören.
In der Cafeteria der Frauen- und Kinderklinik erleben Patienten und Angehörige ein Krippenspiel mit dem 
Kinderchor und Spielern der kath. St.-Joseph-Gemeinde, anschließend singen sie auf Stationen 
Der Kirchenchor der kath. Franziskusgemeinde singt im Krankenhaus Küchwald auf den Stationen K 391, 
392, 393 und  383
Auftritt vom Jugendchor der kath. Joseph-Gemeinde auf den Stationen K 381, 382, 401 und  402 im 
Krankenhaus Küchwald
Im Gelände des Krankenhauses Küchwald spielen die Posaunenchöre der ev. Gemeinden Gablenz und Borna
Auf den Stationen N 022, N108 (Krankenhaus Flemmingstraße) und F 030 (Frauenklinik) erklingen 
stimmungsvolle Weisen vom Chor des Don-Bosco-Hauses vom Sonnenberg.
Der Chor der Bonhoeffer-Gemeinde kommt ins Krankenhaus Dresdner Straße und bietet den Patienten der 
Stationen D 081, 083, 082, 092 ein weihnachtliches Programm
Weihnachtliche Stimmung verbreitet der Kirchenchor der ev. Gemeinde Dittersdorf im Krankenhaus Küchwald 
auf den Stationen K 061, 062 und 063 und K 022, 023
Die Patienten der Stationen K 371, 372 und 373 und K 122 im Krankenhaus Küchwald können sich am 
weihnachtlichen Gesang des Jugend- und Kinderchores der kath. Gemeinde Limbach erfreuen.
Im Krankenhaus Küchwald tritt der Jugendchor der kath. Propsteigemeinde auf und singt für die Patienten auf 
den Stationen K 110, 111/112, 120 und 121
Die Blechbläser der Bonhoeffer-Gemeinde lassen auf den Stationen D 042, 052 und 093 ihre Posaunen 
erklingen und stimmen die Patienten auf das kommende Weihnachtsfest ein.
Die Patienten der Stationen D 113, 114, 123 und 124 im Krankenhaus Dresdner Straße
hören den Chor der kath. Joseph-Gemeinde
Im Krankenhaus Küchwald erhalten die Patienten der Stationen K 011, 012, 015, 021, Besuch vom Chor 
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        uby, Lea, Martina und die anderen Kinder sind 
in der Frauenklinik zu Gast, um den ersten Kurs für 
„werdende Geschwister” zu besuchen. 
Hebamme Tamar Küchler hat dies initiiert und bie-
tet nun monatlich in der Elternschule der Frauenkli-
nik Vorbereitungstreffs für werdende Geschwister 
an. Sie hält es für sehr wichtig, dass auch Kinder 
in der Familie auf das neu ankommende Baby und 
damit auf die Geschwisterrolle - ihren neuen Platz 
in der Familie - vorbereitet werden.
Bei den Treffen können die Kinder durch Lieder und 
Spiele lernen, was ein Baby schon kann und was 
sie selbst für das Baby tun können. Auch an Baby-
puppen kann schon einmal vorsichtig geübt wer-
den. Nach so viel praktischer Arbeit besuchen die 
Kinder noch kurz Kreißsaal und Wochenstation. So 
können die zukünftigen Großen sehen, wo Babys 
geboren und versorgt werden.
2002 wurde in unserem Klinikum ein interdis-
ziplinär betriebenes „Mammazentrum” einge-
richtet - eine Notwendigkeit vor dem Hinter-
grund der weiter wachsenden Zahl an Patien-
tinnen mit Brustkrebs: 50.000 Neuerkrankun-
gen in Deutschland pro Jahr, jede neunte Frau 
ist statistisch gesehen im Laufe ihres Lebens 
davon betroffen.
Im Brustzentrum erarbeiten Ärzte aus ver-
schiedenen Fachrichtungen gemeinsam für 
jede Patientin einen Behandlungsplan, der 
eine hohe Heilungsaussicht der Erkrankung 
bei möglichst geringer körperlicher und seeli-
scher Belastung mit sich bringt. Dabei werden 
nicht nur die Fachleute des Klinikums einbe-
zogen, sondern auch aus den kooperierenden 
Krankenhäusern Schwarzenberg und Land-
kreis Mittweida. 
Nach zwei Jahren erfolgreicher Arbeit hat sich 
nun unser Brustzentrum einer Zertifizier ung 
unterzogen, die von der Deutschen Krebsge-
sellschaft durchgeführt wurde. Nach der 
Durchsicht umfangreicher schriftlicher Unter
lagen nahmen zwei Fachprüfer der Deutschen 
Krebsgesellschaft vor Ort in einem zweitägi-
gen Audit die Gegebenheiten einschließlich 
der beteiligten Fachbereiche gründlich ins 
Visier. 
Das Ergebnis: 
Erfolgreich bestanden und künftig das Prädi-
kat „Von der Deutschen Krebsgesellschaft 
und der Deutschen Gesellschaft für Senologie 
empfohlen”! 
Am 14.09.2004 erhielt Prof. Thomas Steck im 
Festsaal der Frauenklinik die Urkunde, die von 
Dr. Werner P. Bonitz, Landesgeschäftsführer 
der Sächsischen Krebsgesellschaft e.V., und 
Chefarzt Dr. Dieter Baaske, Stellv. Vorsitzen-
der der Sächs. Krebsgesellschaft e.V., über-
reicht wurde.
Sinn und Zweck der aufwendigen Prüfung in 
Form einer Zertifizierung ist die Qualitätssi-
cherung und Behandlung nach den neuesten 
wissenschaftlichen Erkenntnissen für die Pa-
tienten auf hohem Niveau. 
Ein zertifizier tes Brustzentrum muss be-
stimmte Standards erfüllen. Um ein hohes 
Niveau der Behandlung zu gewährleisten, sind 
pro Jahr eine Mindestanzahl von Behandlun-
gen pro Klinik gefordert, z.B. 150 Erstbehand-
lungen und pro Operateur 50 Erstoperationen, 
6000 Röntgenuntersuchungen an der Brust, 
mindestens 200 Behandlungsserien von plas-
tischen Operationen und Chemotherapiezyk-
len am Patienten. Denn bei nur selten durch-
geführten Untersuchungen erhöht sich das 
Risiko einer fehlerhaften Diagnose. Weiterhin 
muss die Auswertung der Mammographie 
doppelt befundet werden und die Zusammen-
arbeit mit Strahlentherapie, Pathologie, Nukle-
armedizin, Röntgendiagnostik und Onkologie 
in Form von Kooperationsverträgen festgelegt 
sein. Es wird geprüft, ob die ärztlichen Mitar-
beiter sich ständig weiterbilden, an wissen-
schaftlichen Studien teilnehmen und die Er-
kenntnisse in die Praxis umsetzen. Außerdem 
steht die Forderung, vor und nach der Be-
handlung einer Patientin am „runden Tisch” in 
einer regelmäßigen Konferenz mit den Vertre-
tern aller Fachgebiete das Krankheitsbild zu 
beraten. Auf Wunsch können die Patientinnen 
daran teilnehmen. Zweimal im Jahr ist ein 
Patiententag zu gestalten mit Vorträgen, Dis-
kussionen und Besichtigungsmöglichkeiten. 
Darüber hinaus sollen Qualitätszirkel und Zu-
weiserbefragungen abgehalten werden.  
 
In drei Jahren steht für das Brustzentrum die 
Wiederholungsprüfung an, allerdings gibt es 
bis dahin regelmäßige „Zwischenkontrollen”.
Herzlichen Glückwunsch und weiterhin viel 
Erfolg zum Nutzen unserer Patientinnen!
Barbara Heyder
R
Das Brustzentrum im Klinikum erhielt
als zweites Zentrum in Sachsen das Gütesiegel
Viele große Kinderaugen staunen, denn so richtig 
glauben, was sie sehen, können sie dann doch 
nicht. In dieser Badewanne kommen Babys zur 
Welt oder gar dort auf dem großen Bett, dass sich 




Das Treffen dauert ca. 1,5 Stunden und ist kos-
tenlos. Kontakt:
Tamar Küchler, Hebamme (037 344 - 179 95)
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        ach der erfolgreichen Verteidigung des 
Qualitätsmanagements nach Joint Commissi-
on International Accreditation wurde, wie 
schon im Klinoskop 3/2003 informiert, das 
Umweltmanagement der Frauen- und Kinder-
klinik einer Prüfung nach DIN EN ISO 14001 
unterzogen.
Der Weg bis zum Audit war beschwerlich 
und erforderte viel Engagement von den 
Mitarbeitern.
In der Vorbereitungszeit war eine Analyse des 
Ist-Zustandes durch interne Betriebsprüfun-
gen, Befragungen der Mitarbeiter, Auswertung 
von umfangreichen Checklisten, Zuarbeiten 
der Stationen, Fachabteilungen und sonstigen 
Bereichen notwendig, um weitere Aktivitäten 
festzulegen.
Bei den internen Audits wurden Abweichun-
gen von der Norm festgestellt, für deren Kor-
rektur Maßnahmen zu ergreifen waren. So 
zeigten sich z. B. Mängel in den Dokumenta-
tionen für den Umgang mit Gefahrstoffen. Die 
Korrekturmaßnahme bestand in der Schaffung 
der Arbeitsanweisung 03/2004 Gefahrstoffe.
Wesentliche Umweltaspekte wurden ermittelt 
und durch Verfahrensanweisungen bzw. Hin
weise im Umweltmanagementhandbuch re-
glementiert.
Dazu gehörten: Energie, Wasser, Abfall, Reini-
gungs- und Desinfektionsmittel, Gefahrstoffe, 
Emissionen, Verbrauch von Ressourcen, Ver-
kehr, Verhalten von Vertragspartner n.
Mit dem Audit am 27. und 28. Juli 2004 wur-
de das Umweltmanagementsystem für den 
Standort Frauen- und Kinderklinik durch die 
unabhängigen Gutachter der Firma NIS ZERT 
zertifizier t. Die Prüfungen ergaben keine Ab-
weichungen zur DIN EN ISO 14001. Die Gut-
achter bestätigten im Abschlussgespräch 
dem Klinikum einen Qualitätssprung gegen-
über der Vorzertifizierung im Oktober 2003.
Nun gilt es, dieses Niveau des Umweltschut-
zes in der Frauen- und Kinderklinik zu stabili-
sieren, kontinuierlich weiter zu entwickeln und 
das gesamte Klinikum schrittweise heranzu-
führen. Dazu müssen die zentralen Dokumen-
te des Umweltschutzes überarbeitet bzw. neu 
erstellt, der Ist-Zustand analysiert und daraus 
der Handlungsbedarf abgeleitet werden.
Dies bedeutet für die Zukunft erhebliche An-
strengungen aller Beteiligten, die Belange des 
        urch das Sächsische Krankenhausgesetz 
von 1993 (§ 29) sind die Krankenhäuser ange-
halten, zur Umsetzung notwendiger kranken-
haushygienischer Maßnahmen die sachli-
chen, organisatorischen und personellen Vor-
aussetzungen zu schaffen. Auf der Basis die-
ses Gesetzes setzte das Sächsische Staats-
ministerium für Soziales, Gesundheit und Fa-
milie 1998 die Sächsische Krankenhaushy-
gienerahmenverordnung in Kraft, die die Kran-
kenhäuser zur Umsetzung der Krankenhaus-
hygiene verpflichtet. 
Ohne eine klare Organisationsstruktur wäre 
eine effektive Krankenhaushygiene nicht mög-
lich. Wie in einem Staat lassen sich zwei Funk-
tionen klar abgrenzen - eine Legislative und 
eine Exekutive.
Die Legislative ist die Hygienekommission, 
die Exekutive sind u. a. der Hygienebeauftrag-
te, die Hygienefachkräfte, der Abfall- und der 
Umweltbeauftragte.
Die Hygienekommission ist demnach „das 
gesetzgebende Organ”. Sie dient vor allem 
der Beratung und Unterstützung des Medizini-
schen Geschäftsführers, der für die Hygiene 
in unserem Klinikum die Verantwortung trägt. 





Die Klinikum Chemnitz gGmbH gehört zu
den führenden Gesundheitseinrichtungen
in Sachen Umweltschutz.
Beratung und Unterstützung des ärztlichen Leiters
Beschluss von Hygieneanweisungen, Fortschreibungen und Kontrolle deren Einhaltung
Erstellung und Auswertung von Krankenhausinformationen
Erarbeitung von Vorschlägen zur Verhütung und Behandlung sowie Auswertung von 
Krankenhausinfektionen
Mitwirkung bei der Planung und Durchführung von Baumaßnahmen
Mitwirkung bei der Beschaffung von Medizinprodukten und Anlagegütern
Organisation der hausinternen Fortbildung des Personals
Sicherung der Qualität der Medizin (Basishygiene) durch Beschaffung, Verbesserung 
der Strukturqualität, z. B. Material- und Instrumentenaufbereitung, Raumausstattung, 
raumlufttechnische Anlagen
Erarbeitung von Hygiene- und Desinfektionsplänen
Trotz der Verantwortung der ärztlichen Leiter ist 
jeder Mitarbeiter in seinem Bereich zur Umset-
zung und Einhaltung der Hygiene verpflichtet.
Mit einer gut funktionierenden Krankenhaushy-
giene können neben einer sicheren Patienten-
versorgung auch sogenannte „Nebeneffekte” 
erzielt werden - vor allem Einsparung von Res-
sourcen (Wasser, Energie, Rohstoffe), sinnvolle 
mikrobiologische Diagnostik, umweltgerechtes 
Handeln, Förderung der arbeitsmedizinischen 
Aspekte und nicht zu vergessen Förderung des 
Krankenhausansehens.
Dr. Maria Gerhardt, Chefärztin
der Abteilung Krankenhaushygiene
und Umweltmedizin
Wie stellt sich die Umsetzung der gesetzlichen 
Forderungen dar?
Jeder Standort verfügt über eine Hygienekom-
mission, deren Vorsitz durch den leitenden Chef-
arzt wahrgenommen wird. Unterstützt wird er 
durch den Krankenhaushygieniker, die Hygiene-
fachkraft, die hygienebeauftragten Ärzte, Ver-
waltungsleitung und Pflegedienstleitung. Hinzu 
kommen der Technische Leiter, ein Vertreter der 
Apotheke, der Mikrobiologe, der Abfall- und der 
Umweltbeauftragte.
Die Ergebnisse aus den Beratungen der Hygie-
nekommissionen werden dem Medizinischen 
Geschäftsführer vorgestellt und mit ihm bera-
ten. Nach seiner Zustimmung zu den getroffe-
nen Festlegungen an den Standorten werden 
diese verbindlich.
Frauen- und Kinderklinik setzt neue Maßstäbe im Umweltschutz
Umweltschutzes stärker in die tägliche Arbeit 
einzubeziehen.
Aber auch diese Aufgabe ist lösbar, wenn die 
Bereitschaft zur Mitarbeit in der bisher prakti-
zierten Form erhalten bleibt und auf alle 
Standorte über tragen werden kann.
Herzlichen Dank für das Engagement der Ge-
schäftsführung des Klinikums, der Leitung 
der Frauen- und Kinderklinik, allen Stationen 
und Fachabteilungen, den Abteilungen Wirt-
schaftswesen, Krankenhaushygiene und Um-
weltmedizin, der Service-Center Technik 
GmbH, dem Institut für Biomedizintechnik, 
den Kollegen der Arbeitssicherheit (Fa. Pe-




Aus der Arbeit der
der Klinikum
Chemnitz gGmbH
Zu den Aufgaben der Hygienekommission gehören beispielhaft:
        ach der erfolgreichen Verteidigung des 
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der Arbeitsanweisung 03/2004 Gefahrstoffe.
Wesentliche Umweltaspekte wurden ermittelt 
und durch Verfahrensanweisungen bzw. Hin
weise im Umweltmanagementhandbuch re-
glementiert.
Dazu gehörten: Energie, Wasser, Abfall, Reini-
gungs- und Desinfektionsmittel, Gefahrstoffe, 
Emissionen, Verbrauch von Ressourcen, Ver-
kehr, Verhalten von Vertragspartner n.
Mit dem Audit am 27. und 28. Juli 2004 wur-
de das Umweltmanagementsystem für den 
Standort Frauen- und Kinderklinik durch die 
unabhängigen Gutachter der Firma NIS ZERT 
zertifizier t. Die Prüfungen ergaben keine Ab-
weichungen zur DIN EN ISO 14001. Die Gut-
achter bestätigten im Abschlussgespräch 
dem Klinikum einen Qualitätssprung gegen-
über der Vorzertifizierung im Oktober 2003.
Nun gilt es, dieses Niveau des Umweltschut-
zes in der Frauen- und Kinderklinik zu stabili-
sieren, kontinuierlich weiter zu entwickeln und 
das gesamte Klinikum schrittweise heranzu-
führen. Dazu müssen die zentralen Dokumen-
te des Umweltschutzes überarbeitet bzw. neu 
erstellt, der Ist-Zustand analysiert und daraus 
der Handlungsbedarf abgeleitet werden.
Dies bedeutet für die Zukunft erhebliche An-
strengungen aller Beteiligten, die Belange des 
        urch das Sächsische Krankenhausgesetz 
von 1993 (§ 29) sind die Krankenhäuser ange-
halten, zur Umsetzung notwendiger kranken-
haushygienischer Maßnahmen die sachli-
chen, organisatorischen und personellen Vor-
aussetzungen zu schaffen. Auf der Basis die-
ses Gesetzes setzte das Sächsische Staats-
ministerium für Soziales, Gesundheit und Fa-
milie 1998 die Sächsische Krankenhaushy-
gienerahmenverordnung in Kraft, die die Kran-
kenhäuser zur Umsetzung der Krankenhaus-
hygiene verpflichtet. 
Ohne eine klare Organisationsstruktur wäre 
eine effektive Krankenhaushygiene nicht mög-
lich. Wie in einem Staat lassen sich zwei Funk-
tionen klar abgrenzen - eine Legislative und 
eine Exekutive.
Die Legislative ist die Hygienekommission, 
die Exekutive sind u. a. der Hygienebeauftrag-
te, die Hygienefachkräfte, der Abfall- und der 
Umweltbeauftragte.
Die Hygienekommission ist demnach „das 
gesetzgebende Organ”. Sie dient vor allem 
der Beratung und Unterstützung des Medizini-
schen Geschäftsführers, der für die Hygiene 
in unserem Klinikum die Verantwortung trägt. 





Die Klinikum Chemnitz gGmbH gehört zu
den führenden Gesundheitseinrichtungen
in Sachen Umweltschutz.
Beratung und Unterstützung des ärztlichen Leiters
Beschluss von Hygieneanweisungen, Fortschreibungen und Kontrolle deren Einhaltung
Erstellung und Auswertung von Krankenhausinformationen
Erarbeitung von Vorschlägen zur Verhütung und Behandlung sowie Auswertung von 
Krankenhausinfektionen
Mitwirkung bei der Planung und Durchführung von Baumaßnahmen
Mitwirkung bei der Beschaffung von Medizinprodukten und Anlagegütern
Organisation der hausinternen Fortbildung des Personals
Sicherung der Qualität der Medizin (Basishygiene) durch Beschaffung, Verbesserung 
der Strukturqualität, z. B. Material- und Instrumentenaufbereitung, Raumausstattung, 
raumlufttechnische Anlagen
Erarbeitung von Hygiene- und Desinfektionsplänen
Trotz der Verantwortung der ärztlichen Leiter ist 
jeder Mitarbeiter in seinem Bereich zur Umset-
zung und Einhaltung der Hygiene verpflichtet.
Mit einer gut funktionierenden Krankenhaushy-
giene können neben einer sicheren Patienten-
versorgung auch sogenannte „Nebeneffekte” 
erzielt werden - vor allem Einsparung von Res-
sourcen (Wasser, Energie, Rohstoffe), sinnvolle 
mikrobiologische Diagnostik, umweltgerechtes 
Handeln, Förderung der arbeitsmedizinischen 
Aspekte und nicht zu vergessen Förderung des 
Krankenhausansehens.
Dr. Maria Gerhardt, Chefärztin
der Abteilung Krankenhaushygiene
und Umweltmedizin
Wie stellt sich die Umsetzung der gesetzlichen 
Forderungen dar?
Jeder Standort verfügt über eine Hygienekom-
mission, deren Vorsitz durch den leitenden Chef-
arzt wahrgenommen wird. Unterstützt wird er 
durch den Krankenhaushygieniker, die Hygiene-
fachkraft, die hygienebeauftragten Ärzte, Ver-
waltungsleitung und Pflegedienstleitung. Hinzu 
kommen der Technische Leiter, ein Vertreter der 
Apotheke, der Mikrobiologe, der Abfall- und der 
Umweltbeauftragte.
Die Ergebnisse aus den Beratungen der Hygie-
nekommissionen werden dem Medizinischen 
Geschäftsführer vorgestellt und mit ihm bera-
ten. Nach seiner Zustimmung zu den getroffe-
nen Festlegungen an den Standorten werden 
diese verbindlich.
Frauen- und Kinderklinik setzt neue Maßstäbe im Umweltschutz
Umweltschutzes stärker in die tägliche Arbeit 
einzubeziehen.
Aber auch diese Aufgabe ist lösbar, wenn die 
Bereitschaft zur Mitarbeit in der bisher prakti-
zierten Form erhalten bleibt und auf alle 
Standorte über tragen werden kann.
Herzlichen Dank für das Engagement der Ge-
schäftsführung des Klinikums, der Leitung 
der Frauen- und Kinderklinik, allen Stationen 
und Fachabteilungen, den Abteilungen Wirt-
schaftswesen, Krankenhaushygiene und Um-
weltmedizin, der Service-Center Technik 
GmbH, dem Institut für Biomedizintechnik, 
den Kollegen der Arbeitssicherheit (Fa. Pe-




Aus der Arbeit der
der Klinikum
Chemnitz gGmbH
Zu den Aufgaben der Hygienekommission gehören beispielhaft:
        us diesem Anlass fand am 06.10.2004 
im Rahmen der „Europäischen Woche gegen 
den Krebs” im Festsaal des KH Küchwald ein 
Symposium statt - eine Gemeinschaftsveran-
staltung des Tumorzentrums Chemnitz e.V. 
und der Psychosozialen Beratungsstelle des 
Gesundheitsamtes der Stadt Chemnitz. 
Hauptthema war das „Prostatakarzinom”. In 
Referaten wurden die Möglichkeiten der Diag-
nose, Therapie und Nachsorge erläutert. 
Anlässlich des zehnjährigen Bestehens hielt 
der Leitende Arzt des Tumorzentrums einen 
Festvortrag und betonte die Bedeutung dieser 
Einrichtung für die Betreuung Krebskranker.  
Träger-Krankenhäuser des Tumorzentrums 
Chemnitz sind die Klinikum Chemnitz gGmbH 
und die Zeisigwaldkliniken Bethanien Chem-
nitz gGmbH.
In den vergangenen Jahren erfolgte die Asso-
ziierung von mittlerweile 13 Krankenhäusern 
der angrenzenden Landkreise einschließlich 
des Onkologischen Fach-Krankenhauses Ma-
rienstift Schwarzenberg. Eine beträchtliche 
Anzahl niedergelassener Ärzte und praktisch 
alle onkologisch verantwortlichen Ärzte der 
Kassenärztlichen Vereinigung unseres Ein-
zugsgebietes sind ebenfalls Mitglied bei uns. 
Unser Einzugsgebiet umfasst heute 890.000 
Einwohner.
Der Aufbau der Struktur des Tumorzentrums 
ist maßgelblich dem engagierten Einsatz des 
langjährigen Vorsitzenden des Vorstandes 
ChA Dr. med. Walter Volkmar vom Institut für 
diagnostische Radiologie zu verdanken. Seit 
März dieses Jahres ist in dieser Funktion Dr. 
med. Dieter Baaske, Chefarzt der Klinik für 
Radioonkologie im KH Küchwald, tätig.
Neun Mitarbeiter - ein Arzt als Leiter der Ge-
schäftstelle, eine Informatikerin als Leiterin 
des Klinischen Krebsregisters, eine Sekretärin 
und sechs Dokumentationsassistenten sind 
aktiv in der Geschäftstelle im Haus 1 im KH 
Küchwald tätig.
Eine wesentliche Aufgabe sehen wir darin, 
das Zusammenspiel zwischen den einzelnen 
assoziierten Einrichtungen und den niederge-
lassenen Kollegen in höchstmöglicher Effi-
zienz zu gestalten. Die interdisziplinäre Zu-
sammenarbeit von Spezialisten der Onkologie 
auf den Gebieten der Prävention, Früherken-
nung, Diagnostik, Therapie und Nachsorge 
sowie der Epidemiologie von Tumorerkran-
kungen dient einer optimalen Patientenversor-
gung.
Seit Mai 2003 findet immer dienstags 17 Uhr 
ein interdisziplinäres Tumorkonsil statt, das 
jedem ambulanten und stationären Kollegen 
zur Vorstellung von speziellen Fragen im Zu-
sammenhang mit der onkologischen Behand-
lung von Patienten offen steht.
Über die Telefonnummer 0371/333 -4 27 09 
können die Anfragen direkt an das Tumorzen-
trum gerichtet werden. Hier erfolgt das Zua-
sammentragen der entsprechend notwendi-
gen Befunde für die Beurteilung des Pro-
blems. Je nach vorzustellendem Fall werden 
die entsprechenden Fachkollegen zur Diskus-
sion von uns eingeladen.
Für alle onkologischen Patienten besteht in 
der Geschäftsstelle des TZ die Möglichkeit, 
sich beraten zu lassen. Sowohl fachliche als 
auch organisatorische Fragen und Probleme 
können hier ganz individuell besprochen und 
Lösungswege gefunden werden. Dieser Auf-
gabe widmen sich nicht nur die Mitarbeiter 
der Geschäftsstelle, sondern bei speziellen 
Fragestellungen auch die mit dem TZ koope-
rierenden Kliniken, sozialmedizinischen Ein-
richtungen und Gesundheitsämter.
Allein in den vergangenen 2 Jahren nutzten 
über 250 Patienten diese Möglichkeit, z.B. 




Leitender Arzt der Geschäftsstelle
des Tumorzentrums Chemnitz
die NEUEN
Wer verbirgt sich dahinter?
Zwei ambulante Behandlungsbereiche:
zum einem das Sozialpädiatrische Zentrum  
SPZ zum anderen das Audiologisch-Phoniatri-
schen Zentrum APZ.
Wie arbeitet so ein ambulantes Zentrum?
Wer gehört zum Team?
Das Sozialpädiatrische Zentrum - SPZ
diagnostiziert und behandelt Kinder (Säuglin-




In den vergangenen Jahren hat ein umfangreicher Prozess der Umstruktu-
rierung im Klinikum stattgefunden. Mittlerweile haben wir 9 Tochtergesell-
schaften.
Seit 01.01.2004 gibt es „Familienzuwachs”, die Ambulante Diagnostik- und 
Therapiezentrum GmbH am Klinikum Chemnitz - vorher angegliedert im 
Gesundheitsamt der Stadt Chemnitz.
Entwicklungs- und Lernauffälligkeiten, frühen 
Regulationsstörungen, drohenden und schon 
vorhandenen Behinderungen, mit Verhaltens- 
und seelischen Störungen sowie psychoso-
matischen Erkrankungen jeglicher Ursache. 
Ebenso Schwerpunkt bildet die Diagnostik 
und Behandlung von Epilepsien im Kindes- 
und Jugendalter.
Je nach Fragestellung werden von einem kin-
derärztlich geleiteten Team erfahrener Fach-
leute aus unterschiedlichen Disziplinen die in 
Betracht kommenden Bereiche der körperli-
chen, geistigen und seelischen Entwicklung 
des Kindes bzw. Jugendlichen untersucht.
Nach Beendigung der Diagnostik wird mit 
Blick auf die kindliche Gesamtentwicklung ein 
individuelles Behandlungskonzept erstellt und 
unter Einbeziehung der Familie bzw. Betreuer 
umgesetzt. 
Unter der Leitung von Dr. Martin (Kinderarzt 
Neuropädiatrie/Sozialpädiatrie) arbeiten Kin-
derärzte, Kinder- und Jugendpsychiater, Psy-
chologen/ Psychotherapeuten, Physio- und 
Ergotherapeuten, Heilpädagogen, Sozialarbei-
ter, EEG-Assistenten, Krankenschwestern und 
Arzthelferinnen. 
Im
Audiologisch-Phoniatrischen Zentrum - APZ 
ergeben sich die Schwerpunkte der medizini-
schen Betreuung und Rehabilitation daraus, 
dass in den verschiedenen Lebensaltern Kom-
munikationsstörungen von ganz unterschiedli-
chen Ursachen ausgelöst werden. 
Eine einheitliche Behandlungsweise gibt es 
nicht - Voraussetzung ist zunächst die hoch-
spezialisierte phoniatrische/pädaudiologische 
Diagnostik.
Diagnostiziert und behandelt werden hier Kin-
der (Säuglinge, Kleinkinder, Schulkinder, Ju-
gendliche) bis hin zum Erwachsenenalter mit 
Hör-, Sprach-, Sprech-, Schluck und Stimm-
störungen sowie damit im Zusammenhang 
stehende Auffälligkeiten.
Diagnostik und Therapie erfolgen ambulant 
durch ein multiprofessionelles Team unter 
Leitung von Herr Dr. Baldauf, HNO-Arzt, FA für 
Phoniatrie, zu dem weiterhin Fachärzte für 
HNO und Phoniatrie/Pädaudiologie, Psycholo
gen mit psychotherapeutischer Qualifikation, 




Seit 1995 ist das „APZ” Weiterbildungsein-
richtung für das Gebiet Phoniatrie/ Pädaudio-
logie. Das APZ übernimmt auf o. g. Gebiet en 
teilweise Aufgaben für den gesamten Freistaat 
Sachsen. Im Auftrag des Sozialministeriums 
wurden z. B. Studien zum sprachlichen Ent-
wicklungsstand bei 4-jährigen Kindern und 
zum Zeitpunkt der Einschulungsuntersuchung 
durchgeführt; 1999 mit dem Aufbau eines 






Das Tumorzentrum Chemnitz e.V. wurde im Sommer 1991 gegründet und im 
November 1992 in das Vereinsregister eingetragen. Dank der Förderung 
durch das Bundesministerium für Gesundheit konnten die räumlichen und 
personellen Voraussetzungen für den Aufbau einer Geschäftsstelle des Tu-
morzentrums im Krankenhaus Küchwald geschaffen werden. Die feierliche 
Eröffnung erfolgte am 11.Oktober 1994. 
10 Jahre danach ist es Zeit, Resümee zu ziehen. 
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Das Tumorzentrum Chemnitz e.V. wurde im Sommer 1991 gegründet und im 
November 1992 in das Vereinsregister eingetragen. Dank der Förderung 
durch das Bundesministerium für Gesundheit konnten die räumlichen und 
personellen Voraussetzungen für den Aufbau einer Geschäftsstelle des Tu-
morzentrums im Krankenhaus Küchwald geschaffen werden. Die feierliche 
Eröffnung erfolgte am 11.Oktober 1994. 
10 Jahre danach ist es Zeit, Resümee zu ziehen. 
Am 09.07.2004 hatten Interes-
sierte zum zweiten Mal die Mög-
lichkeit, das Schlaflabor im Kran-
kenhaus Küchwald zu besichtigen 
und sich von der angenehmen 
Atmosphäre und der modernen 
Ausstattung in den Einzelzimmern 
zu überzeugen. Die Gäste, ob mit oder ohne 
Schlafstörungen, konnten sich über den Ab-
lauf einer Nacht im Schlaflabor informieren 
sowie über Diagnostik und Therapiemöglich-
keiten von Schlafstörungen. Dabei ging es 
nicht nur um das nächtliche Schnarchen, son-
dern auch um Ein- und Durchschlafstörungen 
und das Syndrom der unruhigen Beine.  
Unter der Leitung von ChA PD Dr. med. Ernst 
Wilhelm Schmidt bestehen für das Schlafla
        m 25.09.2004 hatten Interessierte, Be-
troffene oder zufällige Passanten wieder die 
Gelegenheit, anlässlich des 7. Deutschen Lun-
gentages an der Aktion „Gesunde Lunge” im 
Vita-Center Chemnitz teilzunehmen. Dr. Jilge, 
Dr. Strehle und Dr. Walther und der Organisa-
tor Dr. Drews aus der Klinik für Innere Medizin 
IV/Pulmologie unseres Klinikums nahmen 
gemeinsam mit dem niedergelassenen Pneu-
mologen Dr. Wagner an der Veranstaltung teil. 
Mit vertreten waren auch Herr König vom 
Deutschen Allergie- und Asthmabund e.V. und 
Herr Burkhardt von der Firma AstraZeneca.
Angeboten wurden Lungenfunktionsmessun-
gen an jeweils zwei Geräten, die Messung der 
Sauerstoffsättigung und die anschließende 
Möglichkeit der individuellen fachärztlichen 
pneumologischen Beratung. Infomaterial und 
Videos zu Lungenerkrankungen und ihrer Vor-
beugung ergänzten das Angebot.
Das Resümee - Dr. Drews berichtet: „Die Re-
sonanz war sehr gut, etwa 200 Messungen 
und Beratungen von 9 bis 16 Uhr, davon wa-
ren 40 eindeutig pathologisch oder kontrollbe-
dürftig. Die hohe Resonanz ist auf unsere gu-
te Vorbereitung, die engagierte Mitarbeit aller 
Beteiligten und auf das ungebrochene Interes-
se in der Bevölkerung zurückzuführen.
In den Gesprächen ist die Verunsicherung der 
Besucher über die rückläufigen Zahlen der 
niedergelassenen Ärzte und damit die schwie-
rigere auch fachärztliche Versorgung zu mer-
ken. Der Lungentag hat sich als beliebte Ver-
anstaltung in Chemnitz etablieren können und 
bietet ein gut akzeptiertes Forum zur Förde-
rung des Wissens um Lungenerkrankungen 
und ihrer Vorbeugung.”
Die Lunge ist eines unserer leistungsfähigsten 
Organe. Sie bewegt im Laufe eines Tages zwi-
schen 10.000 und 15.000 Liter Luft, so viel 
wie man zum Füllen eines Heißluftballons be-
nötigt. 10.000 Liter Blut strömen durch das 
Organ und versorgen den Körper mit lebens-
wichtigem Sauerstoff. Würde man die Veräs-
telungen der Lunge aneinander legen, käme 
man auf die beachtliche Gesamtlänge von 
700 Metern. Außerdem steht die Lunge in 
ständigem Kontakt mit unserer Umwelt und ist 
damit besonderen Gefahren ausgesetzt.
Die trotz verbesserter diagnostischer und the-
rapeutischer Möglichkeiten zu verzeichnende 
weltweite Zunahme von Atemwegs- und Lun-
genkrankheiten zeigt, dass unsere Lunge ein 
besonders Schutz bedürftiges Organ ist. 
Noch immer sterben in Deutschland zu viele 
Menschen an den Folgen von Atemwegs- und 
Lungenkrankheiten oder sind in ihrer Lebens-
qualität durch Krankheiten der Lunge stark 
beeinträchtigt. 
Der wichtigste Risikofaktor für Lungenerkran-
kungen ist das Rauchen. Bei Rauchern ist das 
Risiko, z.B. an Lungenkrebs zu erkranken, 
gegenüber Nichtrauchern um den Faktor 10 
erhöht.
Schwerpunktthema 2004 ist COPD - Sammel-
begriff für chronisch obstruktive Bronchitis ng 
Die weiteren Themen und Termine sind:
24. November 2004: „Möglichkeit der modernen Behandlung von Rückenschmerzen”
(Prof. Dr. med. Jochen Schöche, ehem. Chefarzt der Klinik für Neurochirurgie)
22. Dezember 2004:
„Nachweis und Heilung von Schilddrüsenerkrankungen durch radioaktive Stoffe”
Prof. Dr. med. Hans Döge, Chefarzt der Klinik für Nuklearmedizin des Klinikums Chemnitz
26. Januar 2005:
„Was ist Hyposensibilisierung und welche gesundheitlichen Risiken sind damit verbunden?”
PD Dr. med. Ernst-Wilhelm Schmidt, Chefarzt der Klinik für Pulmologie des Klinikums Chemnitz
Die Veranstaltungen beginnen um 17.30 Uhr und finden im Hörsaal 204 der TU Chemnitz in 
der Straße der Nationen 62, Böttcher-Bau, statt. Alle Interessierten sind herzlich eingeladen. 






Der Deutsche Lungentag ist eine 
jährlich fortlaufende Aktion mit dem 
Ziel, das Fachgebiet der Atemwegs- 
und Lungenkrankheiten öffentlich 
darzustellen und somit auch die 
Selbsterkennung entsprechender 
Symptome und Erkrankungen durch 
die Betroffenen zu fördern.
(dauerhaft entzündete Atemwege und da-
durch verengt) - und das Lungenemphysem 
(kleinsten Bronchien und Lungenbläschen 
sind dauerhaft überbläht und die Lungen-
struktur zerstört). COPD beschreibt eine chro-
nische Lungenkrankheit mit fortschreitender 
Einengung der Atemwege. Diese Einengung 
lässt sich auch nicht mit Medikamenten behe-
ben. COPD ist bereits eine Volkskrankheit, die 
meist im Alter von 50 - 60 Jahren auftritt.
Barbara Heyder
bor Kooperationsbeziehungen zu allen für die 
Schlafmedizin bedeutsamen Fachdisziplinen 
wie Lungen- und Bronchialheilkunde, Neuro-
logie, Psychiatrie, HNO-Heilkunde, Kinder- 
und Jugendmedizin und Kiefer-, Mund-, Ge-
sichtschirurgie.
Zusätzlich hielt Frau DM Dörfel, Fachärztin für 
Innere Medizin, im Festsaal einen Vortrag zum 
Thema „Wer schnarcht, lebt gefährlich?”.
Barbara Heyder
im Schlaflabor Chemnitz
Tag der offenen Tür
im Uni-Hörsaal       uch im Wintersemester 2004/2005 lädt 
die Technische Universität gemeinsam mit 
dem Klinikum Chemnitz ab September 2004 
zu einer neuen Staffel der Vortragsreihe „Me-
dizin im Spannungsfeld zwischen Wissen-
schaft und Gesellschaft” ein. Mit insgesamt 
fünf Vorträgen stellen Chemnitzer Chefärzte 
wieder die neuesten Erkenntnisse aus der Me-
dizin öffentlich vor und bieten den Teilneh-
mern eine Diskussion darüber an. 
Privatdozent Dr. med. Jens Oeken, Chefarzt 
der Klinik für HNO-Heilkunde, Kopf- und Hals-
chirurgie des Klinikums Chemnitz eröffnete 
am 29. September die Reihe mit dem Thema 
„Einsatz von Navigationssystemen in der Na-
sennebenhöhlenchirurgie”. 
Am 27. Oktober übernahm Dr. med. Peter 
Hrdlicka, Chefarzt der Klinik für Innere Medi-
zin und Rheumatologie der Zeisigwaldkliniken 
Bethanien Chemnitz, den Staffelstab und refe-
rierte über „Osteoporose - eine Volkskrank-
heit, die zu Knochenbrüchen führt. Welche 
Möglichkeiten der Vorbeugung und der Be-
handlung gibt es heute?”
Chefarzt-Sprechstunde
Am 09.07.2004 hatten Interes-
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       as Diabeteszentrum im Klinikum Chemnitz, Bereich Küchwald, ist 
ein entsprechend den Richtlinien der Deutschen Diabetesgesellschaft 
anerkanntes „Klinisches Diabeteszentrum”. 
Zur Behandlung von Typ 1- und Typ 2-Diabetikern.
Zum Diabetesteam gehören:
2 Diabetologen DDG, 
1 Internistin in Ausbildung zur Diabetologin DDG, 
2 Diabetesberaterinnen DDG, 
1 Diplomtrophologin mit Ausbildung Diabetesassistentin DDG,
1 Diabetesassistentin und natürlich das gut geschulte Pflegepersonal 
der Station K 402. 
Wir setzen uns den Maßstab, unsere Patienten bestmöglichst zu schu-
len und zu betreuen. Deshalb wird ein strukturiertes Schulungspro-
gramm angeboten. 
Die täglichen Gruppenschulungen um 12.30 Uhr und 14.00 Uhr im 
Souterrain des Hauses 38 umfassen die Themen:
Ernährung bei Diabetes mellitus, körperliche Aktivität, Pflege und Prä-
vention zum diabetischen Fuß, soziale Fragen bei Diabetes mellitus, 
Hyper- und Hypoglykämie, Folgeerkrankungen und Bluthochdruck. 
In den Individualschulungen vermitteln wir dem Patienten das Wissen 
um die Insulinwirkungen, die Injektionstechniken, Blutzuckerselbstkon-
trolle, Insulindosisanpassung, Korrekturregeln. Unserem Team obliegt 
auch die Betreuung der schwangeren Diabetikerinnen und der Patien-
ten, die eine Insulinpumpe erhalten haben. Zu diesen Schwerpunkten 
sind intensivste Schulungen und Beratungen nötig. 
Bei Bedarf beraten wir unsere Patienten zur Ernährung bei Nierener-
krankungen, Fettstoffwechselstörungen, Gicht, Erkrankungen der 
Bauchspeicheldrüse, Lebererkrankungen, Gallenerkrankungen, Erkran-
kungen des Magen-Darm-Traktes, Übergewicht, Untergewicht, Essstö-
rungen, Nahrungsmittelallergien, Störung des Vitamin- und Mineral-
stoffwechsels und Obstipation. 
Besonders gern nehmen die Patienten das Angebot an, in unserer Lehr-
küche selbst kleine Mahlzeiten zuzubereiten. Unsere Angebote zur 
Schulung der Patienten stehen jeder Station zur Verfügung und können 




Da bisher kein Schulungsprogramm existiert, in dem auf diese Be-
sonderheiten von Menschen mit Diabetes mellitus im Alter eingegan-
gen wird, entwickelte die Arbeitsgemeinschaft Diabetes und Geriatrie 
in der Deutschen Diabetesgesellschaft ein entsprechend strukturier-
tes Modell. Zur Zeit läuft deutschlandweit eine Evaluationsstudie zu 
diesem Programm, an dem auch das Geriatriezentrum Chemnitz teil-
nimmt. Entscheidend dabei ist, dass derartige Untersuchungen durch 
ein Assessment zur Erfassung des Funktionsstatus, des kognitiven 
und effektiven Status und der Mobilität ergänzt werden, die die Situa-
tion des Patienten beschreibbar machen.
„Den Jahren Leben geben” - auch das Diabetes-Team des Geriatrie-
zentrums Chemnitz sieht darin Verpflichtung und Herausforderung 
den demographischen Wandel unseres Landes.
Silke Zwinzscher, Diabetesberaterin
Am 24.09.2004 fand bereits zum 5. Mal ein Gerontopsychiatri-
scher Tag im Krankenhaus Dresdner Straße statt. Über 100 Mit-
arbeiter des Pflegedienstes umliegender Einrichtungen sowie 
Interessierte informier ten sich über die verschiedenen Möglich-
keiten im Umgang mit dementen Menschen. Die optimale medi-
zinische und pflegerische Betreuung älterer und alter Patienten 
liegt uns am Herzen - das war die große Überschrift der Veran-
staltung.  
Frau Rudolph, Lehrerin für Pflegeberufe, erklärte in lebhafter und 
anschaulicher Weise Grundzüge der Validation zum besseren 
Verständnis des alten, dementen Menschen.
Frau S. Ott, Praxis für Logopädie, trug wichtige Erkenntnisse aus 
ihrer Facharbeit zum Bild der Progressiven Aphasie, einer selte-
nen Demenzform, vor. 
Ein Altenpfleger aus den Harzklinikum Blankenburg vermittelte 
den Teilnehmern in aufgelockerter Ar t Möglichkeiten des ge-
meinsamen Singens, Musizierens und Bewegens in Form des 
Sitztanzes.
Im Frühjahr wurde die Gerontopsychiatrische Abteilung der Kli-
nik für Psychiatrie, Verhaltensmedizin und Psychosomatik durch 
einen Neubau erweitert. Mit insgesamt 46 Betten wurden Vor-
aussetzungen geschaffen, um dem wachsenden Bedarf an ge-
rontopsychiatrischer Kompetenz in Chemnitz und Umgebung 
Rechnung zu tragen . 
Helle, freundliche Räume sowie die Gestaltung eines „Traditions-
zimmers” mit Möbeln aus den 30-er Jahren - der Jugendzeit der 
meisten unserer heutigen Patienten  soll ein Gefühl des Vertraut-
seins vermitteln.
Künftig soll neben der stationären die ambulante Behandlung in 
der Gerontopsychiatrischen Sprechstunde einen größeren Stel-
lenwert einnehmen, deren Umzug vom Standort Küchwald in die 
Dresdner Straße in Kürze geplant ist. Darüber hinaus wollen wir 
unseren Beitrag zur besseren Betreuung älterer Menschen in 
den Pflegeeinrichtungen der Umgebung leisten.








   m Alter stellt der Diabetes mellitus eine der wichtigsten Begleiter-
krankungen bei Multimorbidität dar. In Industrienationen wie z. B. 
Deutschland ist jeder zweite Mensch mit Diabetes mellitus über 65 
Jahre alt. Die Anzahl der beanspruchten Gesundheitsleistungen liegt 
bei älteren Menschen mit Diabetes mellitus zwei- bis dreimal so hoch 
wie bei der altersgleichen Allgemeinbevölkerung. Ein Großteil der Kos-
ten fließt in die Behandlung diabetischer Folgeerkrankungen wie Fuß-
ulcerationen und in die notwendigen Therapiekontrollen. Ältere 
Zuckerkranke benötigen andere Behandlungskonzepte als junge Men-
schen oder Patienten in mittleren Jahren. 
Geriatrische Patienten sind in der Regel älter als 65 Jahre und weisen 
alltagsrelevante Behinderungen auf, die sich meist als Folge einer 
Multimorbidität entwickeln und die Lebensqualität beeinträchtigen. 
Im Jahr 2003 wurden im Geriatriezentrum Chemnitz 1.058 Patienten 
rehabilitativ versorgt mit einem Durchschnittsalter von 79,1 Jahren. 
46 % von ihnen waren zuckerkrank und wurden auf unterschiedliche 
Weise therapiert: jeweils 28 % mit Diät allein bzw. mit oralen Antidi-
abetika, 25 % mit Insulin und 19 % mit verschiedenen Kombinations-
formen.
Als komplizierte Faktoren bei der Einstellung eines Diabetes mellitus 
im höheren Lebensalter gelten neben verschiedenen Komorbiditäten, 
multiplen Medikamenteneinnahmen, gestörter Leber- und Nierenfunk-
tion, vor allem
Einschränkungen von Sinnesfunktionen beim Sehen, 
Schmecken und Riechen von Speisen,
Schwierigkeiten bei der Speisenzubereitung infolge 
Arthrose, Tremor und anderen Funktionsstörungen,
Ess-Schwierigkeiten beim Kauen und Schlucken,




All dies fordert eine verstärkte Zuwendung und Einflussnahme durch 
die im Geriatriezentrum tätige Diabetesberaterin. In Einzel- und Grup-
penberatungen werden Grundlagen des Diabetes mellitus, Ernäh-
rungsfragen, Verhalten bei Hypo- und Hyperglykämie, Kontrollunter-
suchungen, richtige Fußpflege und vieles mehr besprochen. Einen 
besonderen Schwerpunkt stellt die Handhabung von Injektionshilfen 
und Blutzuckermessgeräten dar, wobei durch tägliche Übungen eine 
größtmögliche Selbstständigkeit und Unabhängigkeit im Alltag er-
reicht werden soll. Fertigspritzen verschiedener Art mit leichtem 
Handling bei der Dosiseinstellung und Injektion finden Anwendung 
unter Beachtung evtl. vorliegender Seh- und Hörschäden, Störung der 
Feinmotorik und kognitiver Defizite.
Bei Diabetesschulungen im Alter sollten folgende lerntheoretischen 
Besonderheiten Beachtung finden:
Sinnvoller Einsatz allgemeiner Aktivierungsmodelle,
Übertragbarkeit der Inhalte auf den Alltag,
Förderung von Selbstsicherheit und Angstfreiheit,
störungs- und interferenzfreies Arbeiten ohne
Zeitdruck,
altersangepasste Schrift- und Bildsprache,
mehrfachpositive Inhaltsverstärkung,
Einbeziehung der Lebensperspektive und -sinnfrage.
Besonderheiten bei der
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   m Alter stellt der Diabetes mellitus eine der wichtigsten Begleiter-
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All dies fordert eine verstärkte Zuwendung und Einflussnahme durch 
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Besonderheiten bei der




 Wir arbeiten in einem multiprofessionellen Behandlungsteam, das 
von einem Psychologen begleitet wird. Zum Team gehören zwei psy-
chologische Psychotherapeuten, eine Pädiaterin, eine Musiktherapeu-
tin, ein Kunsttherapeut, eine Sozialpädagogin, eine Krankenschwester, 
eine Heilerziehungspflegerin und die Lehrer der Klinikschule. Da es in 
unserer Arbeit viele Berührungspunkte auch mit Fragestellungen aus 
der Psychiatrie gibt, hat sich in den letzten Jahren eine gute fachliche 
Kooperation mit der Klinik für Kinder- und Jugendpsychiatrie ent-
wickelt. 
Gesundsein oder Kranksein sehen wir als ein Zusammenspiel von 
körperlichen, seelischen und sozialen Faktoren. In dem im Durch-
schnitt zwölfwöchigen Behandlungszeitraum wollen wir den Patienten 
und Eltern behilflich sein, einen Zugang zu ihren Problemen oder Kon-
flikten zu finden, sie bei notwendigen Neuorientierungen oder Verän-
derungen unterstützen und dadurch auch eine Heilung erzielen. Dabei 
verstehen wir nicht nur die einzelnen Therapiestunden als die Grund-
lage für Veränderungen des Befindens oder Verhaltens. Auch das Zu-
sammenleben der Kinder und Jugendlichen in der Gruppe, die Not-
wendigkeit der Bewältigung von Alltagsanforderungen oder das Ange-
bot zu kreativer Entfaltung ermöglichen Veränderungen und eröffnen 
neue Perspektiven.
Gemeinsame Erlebnisse auch außerhalb der Klinik wie Kino- und Aus-
stellungsbesuche, Wanderungen, Exkursionen in die Stadt und umlie-
genden Orte geben anregende Impulse für den Einzelnen oder die Dy-
namik in der Gruppe. Oft sind es die Erfahrungen, die die Patienten in 
der Gemeinschaft und in der Gestaltung neuer Beziehungen machen 
können, die eine Stärkung des Selbstwertgefühles und damit auch 
eine Verbesserung des Befindens mit sich bringen.
Team der psychosomatischen Tagesklinik
        uch in diesem Jahr begaben sich die 
Patienten der Station D 084 der Kinder- und 
Jugendpsychiatrie sowie einige Mitarbeiter 
des Pflege- und Erziehungsdienstes im Rah-
men der Milieutherapie wieder auf große Rei-
se. Ziel sollte das inmitten des wunderschö-
nen Muldentales gelegene Outdoorcamp in 
Klosterbuch unweit von Döbeln sein.
In unmittelbarer Nähe zur Freiberger Mulde 
gelegen, ausgestattet u. a. mit spartanischen 
aber praktischen Blockhütten als Nachtlager, 
einer Feuerstelle zur Zubereitung der warmen 
Mahlzeiten - also beste Voraussetzungen für 
die drei Tage andauernden Aktivitäten.
Neben mehr oder weniger ausgedehnten Wan-
derungen zur Erkundung des "Klosterbucher 
Umlandes", einem Besuch der Stadt Leisnig, 
war zweifelloser Höhepunkt die am zweiten 
Tage auf der Freiberger Mulde durchgeführte 
Paddeltour.
Unter sachkundiger Anleitung  begann dieser 
aufregende Tag mit einem „ABC” des Pad-
delns. Trockenübungen und Manövriertechni-
ken bildeten so das Fundament zur an-
schließenden ca. drei Kilometer langen Fahrt 
mit Endziel in Leisnig.
Vorbei an fast unberührt scheinenden Wiesen 
und Wäldern, getragen vom schwerfälligen, 
aber tückischen Wasser der Mulde, dem Wind 
entgegen erarbeitete sich jeder seinen unver-
gesslichen Eindruck. Für viele verbunden mit 
der Erkenntnis, nur gemeinsam ist es zu 
schaffen, jeder einzelne ist wichtig, die Grup-
pe lebt und existiert davon.
Nicht weniger aufregend gestaltete sich die 
tägliche gemeinsame Zubereitung der Mahl-
zeiten. Besonders das Abendbrot erforderte 
Teamgeist. Wurde doch so mittels Axt und 
Beil ein ausreichender Vorrat an Feuerholz 
gespalten, mussten für 15 hungrige „Mäuler” 
Unmengen an Wurst und Tomaten, schlimmer 
noch Berge von Zwiebeln geschnitten werden. 
Später am knisternden Lagerfeuer, in den Hän-
den das Campinggeschirr voll wohlduftenden 
Wurstgulasch, wusste ein jeder, es hat sich 
gelohnt. So vergingen die Tage wie im Fluge.
Aus therapeutischer Sicht waren diese Tage 
sehr gewinnbringend. Konnten doch innerhalb 
kurzer Zeit Prozesse der Gruppendynamik 
durch ein gemeinsam formuliertes Ziel deut-
lich beschleunigt werden. 
Selbstverständlich wäre auch in diesem Jahr 
eine Realisierung dieser Form der Therapie 
bzw. deren reibungsloser Ablauf nicht ohne 
das Zutun zahlreicher Helfer möglich gewe-
sen. Allen voran Chefarzt Dr. med. Herrmann, 
die Pflegedienstleitung und der Förderverein 
der Klinik. Nicht zu vergessen sind die Mitar-
beiter der Küche, insbesondere Herr Paschke. 
Dank auch an die Mitarbeiter des Pflege und 
Erziehungsdienstes der Station und Herrn 
Rüdel, die alle einen großen Teil ihrer Freizeit 





In vielen Arztpraxen sowie in einigen 
Krankenhäusern werden zunehmend 
ethnomedizinische Verfahren ange-
wendet. Da diese in Wirkung und Qua-
lität sehr unterschiedlich sind, muss 
man sich auf solchen Gebieten genau 
informieren. 
Angebote gibt es z. B. aus den Berei-
chen TCM, Ayurveda, tibetischer Medi-
zin, (Neo-) Schamanismus, arabische 
Medizin, religiöse Formen wie der 
Gang zum Hodja (um Heilamulette zu 
erhalten) u.s.w.
Es gilt, die Wurzeln dieser Verfahren, 
ihrer Tradierung in die Gegenwart so-
wie die kulturelle Gewichtung und ihre 
Effektivität zu beurteilen. 
Eine seltene Möglichkeit zur Fortbil-
dung bietet die 17. Fachtagung Ethno-
medizin mit dem Thema „Medizin-
Transfer im Zuge der Globalisierung” 
vom 3.- 5. Dezember 2004 im Hygie-
nemuseum Dresden. 
OA Dr. Dr. Thomas Heise von unserer 
Klinik für Psychiatrie, Verhaltensmedi-
zin und Psychosomatik und Leiter des 
Zentrums für chinesische und Komple-
mentärmedizin im Krankenhaus Küch-
wald wird dort als Vorsitzender der 
AGEM Arbeitsgemeinschaft Ethnome-
dizin e.V. in die Thematik einführen und 
die Präsenz alternativer Medizinformen 
in Deutschland darstellen. 15 weitere 
Referenten werden zu ihren Spezialge-
bieten aus Wissenschaft, Forschung 
und Klinik berichten und diskutieren. 
Interessierte sind herzlich eingeladen!
Veranstalter:






in der Kinder- und Jugendpsychiatrie
Was für Erwachsene anerkannt und tägliche Praxis ist, ist für 
den Kinder- und Jugendlichenbereich oft nicht selbstverständ-
lich. So ist es heute unstrittig, dass Erwachsene mit psychoso-
matischen Erkrankungen in eigens dafür gebauten Kliniken 
behandelt werden. Eine Psychosomatische Station in der Kin-
derklinik dagegen ist in Deutschland eher die Ausnahme.
        ereits Anfang der 90-er Jahre stellten Psychologen und Ärzte der 
Kinderklinik Überlegungen an, wie die stets zum Klientel der stationä-
ren Pädiatrie gehörenden Patienten mit psychosomatischen Erkran-
kungen effizient in der Klinik behandelt werden können. Die Idee einer 
Psychotherapiestation als eigenständige funktionelle Einheit war gebo-
ren. Deren Umsetzung dauerte etwas länger. Da es, wie erwähnt, we-
nig Vorbilder für solch ein Projekt gab, bedurfte es großen Engage-





der Klinik für Kinder-
und Jugendmedizin
       eit 1996 gibt es in der Klinik für Kinder- und Jugendmedizin eine 
Psychosomatische Tagesstation, auf der ein systemisches psycho-
therapeutisches Behandlungskonzept angeboten wird. Behandlungen 
auf unserer Station finden Patienten mit psychosomatischen Erkran-
kungen, z. B. Essstörungen wie Anorexia nervosa, mit psychischen 
Auffälligkeiten, z. B. depressive oder Angststörungen, mit Entwick-
lungs- und Leistungsstörungen oder mit Entwicklungskrisen im Ver-
bund mit körperlichen Symptomen, z. B. Konflikte in der Adoleszenz.
Grundsätzlich führen wir die Station als Tagesstation, wobei je nach 
Indikation auch eine vollstationäre Behandlung möglich ist. Das The-
rapiekonzept beruht auf individual-, familien- und gruppentherapeuti-
schen Behandlungen, die verschiedenen Methoden, wie Gespräche, 
Musiktherapie, Kunsttherapie, Bewegungstherapie oder Spieltherapie 
enthalten.
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       hlamydien sind Bakterien, die je nach Art 
sehr unterschiedliche Erkrankungen verursa-
chen können. Am bekanntesten sind in unse-
ren Breiten genitale Infektionen, die, wenn sie 
unerkannt bleiben, zu aufsteigenden Infektio-
nen führen können. Der für diese Infektion 
verantwortliche Erreger ist Chlamydia tracho-
matis der Serogruppen D-K. Für Deutschland 
wird nach Angaben des für die Infektionsepi-
demiologie zuständigen Robert-Koch-Institu-
tes von einer Neuerkrankungsrate von jährlich 
ca. 300 000 ausgegangen.        
Chlamydia trachomatis der Serogruppen A-C, 
der Erreger des Trachoms, kommt gehäuft, 
aber nicht ausschließlich in tropischen Regio-
nen vor. Das Trachom ist eine eitrige, chro-
nisch verlaufende Bindehautentzündung mit 
Vernarbungstendenz. Weltweit sind 150 Mil-
lionen Menschen infiziert. Unbehandelt führt 
diese Erkrankung bei 15 % der Betroffenen 
zur Erblindung. Übertragen wird die Erkran-
kung durch Schmierinfektion, perinatal oder 
bei schlechten hygienischen Verhältnissen 
durch Vektoren (Fliegen). In Deutschland wer-
den pro Jahr ca. 2-3 Fälle gemeldet.
Chlamydia trachomatis der Serogruppen L1-
L3 verursacht das Lymphogranuloma vene-
reum, eine sexuell übertragbare Erkrankung 
(STD), die in Deutschland meist als „impor-
tierter ” Fall und damit sehr selten diagnosti-
ziert wird. Das Lymphogranuloma venereum 
ist in Afrika, Südamerika, Asien und in der 
Karibik endemisch.
Chlamydia pneumoniae verursacht Lungen- 
und Nasennebenhöhlenentzündungen und ist 
weltweit verbreitet. Eine reaktive Arthritis 
kann die Folge sein. Für eine Beteiligung von 
Chlamydia pneumoniae an der Arteriosklero-
seentstehung, wie sie aufgrund von Antikör-
peruntersuchungen bei  Seroprävalenzstudien 
von Patienten mit Arteriosklerose vermutet 
wurde, gibt es keine Beweise.
 Zuletzt genannt sei Chlamydia psittaci als 
Erreger der Ornithose. Diese Erkrankung ver-
läuft als schwere Lungenentzündung und ist 
von Mensch zu Mensch nicht übertragbar. 
Ansteckungsgefährdet sind hauptsächlich 
Vogelzüchter, da das Hauptreservoir papagei-
enartige Vögel sind. Pro Jahr werden in 
Deutschland ca. 300 Fälle gezählt. 
Die häufigste, genitale Infektion durch Chla-
mydien bleibt bei Frauen häufig unerkannt, da 
mehr als 2/3 der betroffenen Frauen nur ge-
ringfügige oder sogar keine Symptome ver-
spüren. Es ist deshalb wichtig, auch bei rela-
tiv unspezifischen Beschwerden (vermehrter 
Ausfluss, genitaler Juckreiz) den Gynäkologen 
aufzusuchen. Rechtzeitig erkannt ist die Er-
krankung mit modernen molekularbiologi-
schen Methoden gut zu diagnostizieren und 
durch eine antibiotische Behandlung zu hei-
len. Bleibt die Erkrankung unerkannt, können 
schwere Unterleibsentzündungen und Sterili-
tät ausgelöst werden. Übertragen Schwange-
re den Erreger unter der Geburt auf das Kind, 
In der letzten Ausgabe unserer Zeitschrift 
hatten wir uns über genetisch bedingte 
Hauterkrankungen unterhalten und sind 
damit nicht ganz fertig geworden. Ich hatte 
den Eindruck, dass dieser Krankheitsgrup-
pe Ihr besonderes Interesse gilt.
Vielleicht können Sie unseren Lesern von 
so einem Schlüsselerlebnis berichten, um 
die Problematik auch anschaulicher zu ma-
chen.
 
Wer genetische Beratungen durchführt, für 
den ist immer der jeweilige Patient mit seiner 
Erkrankung egal aus welchem Fachgebiet das 
interessante Problem. Er erwartet ja auch spe-
zielle Auskünfte über die genetischen Ursa-
chen und Angaben über Wiederholungsrisiken 
seiner Erkrankung. Doch hat man dabei 
manchmal gewisse Schlüsselerlebnisse, die 
einen besonders motivieren, sich mit einem 
speziellen Fachgebiet und den daraus resultie-
renden Fragestellungen intensiver zu befas-
sen. 
So eine Situation ist mir 1984 begegnet. Da-
mals wurde in unserer Frauenklinik ein Mäd-
chen geboren, welches ganz merkwürdige 
Hautveränderungen aufwies: Federkielartige 
Verhornung der Haut, welche aber nur in be-
stimmten streifenartigen Regionen auftrat. 
Röntgenologisch fanden sich in den noch 
knorpeligen Skelettanlagen kleine spritzerarti-
ge Verkalkungen. Die Diagnose war dadurch 
schnell gestellt: Chondrodysplasia punctata. 
Das Erstaunliche war, dass die Mutter und 
auch die Großmutter des Kindes das Kran-
keitsbild ebenfalls in einer allerdings milderen 
Form aufwiesen. Es lag also ein geschlechts-
gebundener-dominanter Erbgang vor. Über 
dieses Krankheitsbild hatte damals der Der-
matologe Prof. Rudolf Happle (Universitäts-
hautklinik Marburg) aus Münster (auf dem 
Foto links) sehr viel publiziert und, obwohl er 
nur Einzelbeobachtungen kannte, den obenge-
nannten Erbgang postuliert. Meine Familien
beobachtung bestätigte also seine Hypothese. 
Was darauf folgte, war ein intensiver Schrift-
wechsel und die Einladung, diese Beobach-
tung auf dem Kongress der Europäischen Ge-
sellschaft für Pädiatrische Dermatologie vor-
zutragen. Prof. Happle war übrigens der Grün-
dungspräsident dieser Gesellschaft. Leider 
ging das damals nicht, weil ich, wie man das 
damals nannte, kein „Reisekader” war. Im 
Dezember 1989, als wir alle „Reisekader” 
geworden waren, konnte ich diesen Vortrag 
an der Universität Nijmegen (Niederlande) 
nachholen. Aus diesen Begebenheiten rührt 
also mein etwas spezifischeres Interesse zu 
diesem Fachgebiet her.
Gut, dass Sie diese Eigenart nochmals an-
sprechen. Es gibt auch andere Hauterkran-
kungen, welche auf der Haut die gleichen Ver-
teilungsmuster aufweisen. Zum ersten Mal ist 
das um 1900 dem deutschen Hautarzt 
Blaschko aufgefallen und entsprechend publi-
ziert worden. Danach sind diese Beobachtun-
gen wieder in Vergessenheit geraten. Erst der 
genannte Prof. Happle hat die Blaschkolinien 
wiederentdeckt und auch einer richtigen Deu-
tung zugeführt. Sie sind Ausdruck eines Mo-
saiks, d.h. ein Nebeneinander gesunder Haut-
zellen und Hautzellen, welche durch eine gene-
tische Mutation verändert sind. In dem oben-
genannten Fall liegt die Mutation auf einem 
der beiden X-Chromosomen. Aber nur eines 
der beiden X-Chromosome der Frau ist in den 
Körperzellen aktiv, das andere wird inaktiviert. 
Dieser Prozess findet in der frühen Embryo-
nalperiode statt und bleibt lebenslänglich er-
halten. Die Schwere der Erkrankung hängt 
davon ab, wieviele der mutierten Zellen in der 
Haut aktiv sind. Für männliche Keimanlagen 
bedeutet das übrigens einen Letalfaktor, d.h. 
sie sterben schon in frühen Phasen der Kei-
mesentwicklung ab, weil ihnen das zweite 
Die genannten streifenartigen Hautverän-
derungen kommen nur bei dieser Erkran-
kung vor?
ausgleichendwirkende X-Chromosom fehlt. Es 
gibt auch noch andere Erkrankungen, auf die 
das Gleiche zutrifft. Andererseits kommt es zu 
ähnlichen Hautmustern, wenn eine Mutation 
in einer Zelle der Keimanlage in einem frühen 
Entwicklungsstadium auftritt. Ein Überleben 
ist aber nur möglich, wenn ausreichend ge-
sunde Zellen im Verbund mit den mutierten 
Zellen existieren. In den letztgenannten Fällen 
besteht kein Wiederholungsrisiko, weil die 
Mutation erst nach der Befruchtung eingetre-
ten sein muss.
Ja, es wurde nicht zuletzt durch unsere Fami-
lienbeobachtung gefunden. Bei dem Genpro-
dukt handelt es sich um das Emopamil-
bindene Protein. 
Im Prinzip ja. Hier ist die Sache ganz beson-
ders aufregend, weil die Vererbung auch über 
Retrotranposonen erfolgt. Das sind Partikel 
von retroviraler DNS, welche dauerhaft im 
pflanzlichen, tierischen und natürlich auch im 
menschlichen Genom enthalten sind. Das zu 
erklären würde aber den Rahmen dieser Zeit-
schrift sprengen. 
Noch 2 Fragen zuletzt: Ist das Gen für die 
als Beispiel genannte Chondrodysplasia 
punctata bekannt?
Und zuletzt: Lassen sich streifenartige Ver-
änderungen bei Tieren und Pflanzen eben-
falls durch diese molekularen Veränderun-
gen erklären? 
Am 14. Juli 2004 fand im Hörsaal des Dr.-Panofsky-Hauses ein Informationsabend der 
Organisation „Ärzte ohne Grenzen e.V.” statt.
Frau Dr. von Lindeiner berichtete von ihren Erfahrungen bei der Projektmitarbeit und 
beantwortete Fragen. Die interessierten Teilnehmer hatten dabei die Möglichkeit, 
sich über die Organisation und die Voraussetzungen zur Mitarbeit zu informieren.
so können Konjunktivitis und in seltenen Fäl-
len eine Pneumonie die Folge sein. Bei Frauen 
mit Chlamydieninfektion ist die Frühgeburt-
lichkeit erhöht.
Von der Infektion betroffene Männer haben 
eher deutliche Symptome (Harndrang, eitriger 
Ausfluss aus der Harnröhre, erschwertes 
Harnlassen). Der Arzt sollte aufgesucht wer-
den, um unangenehme Folgeerkrankungen 
wie Entzündungen der Nebenhoden und der 
Prostata zu verhindern. Für die Heilungschan-
cen bei rechtzeitiger Diagnose bestehen hier 
ebenfalls gute Aussichten. Bei einer Infektion 
muss auch an die Mitbehandlung des Part-
ners/der Partnerin gedacht werden, da es 
sonst zu einem sogenannten Ping-Pong-Effekt 
kommt, das heißt zu einer Wiederansteckung, 
der den Therapieerfolg der ersten Behandlung 
zunichte macht.
Zusammenfassend kann gesagt werden, dass 
rechtzeitig erkannte Chlamydieninfektionen 
gut diagnostizierbar und therapierbar sind.
Dr. Marie-Louise Kerkmann,
Leiterin des Institutes
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       hlamydien sind Bakterien, die je nach Art 
sehr unterschiedliche Erkrankungen verursa-
chen können. Am bekanntesten sind in unse-
ren Breiten genitale Infektionen, die, wenn sie 
unerkannt bleiben, zu aufsteigenden Infektio-
nen führen können. Der für diese Infektion 
verantwortliche Erreger ist Chlamydia tracho-
matis der Serogruppen D-K. Für Deutschland 
wird nach Angaben des für die Infektionsepi-
demiologie zuständigen Robert-Koch-Institu-
tes von einer Neuerkrankungsrate von jährlich 
ca. 300 000 ausgegangen.        
Chlamydia trachomatis der Serogruppen A-C, 
der Erreger des Trachoms, kommt gehäuft, 
aber nicht ausschließlich in tropischen Regio-
nen vor. Das Trachom ist eine eitrige, chro-
nisch verlaufende Bindehautentzündung mit 
Vernarbungstendenz. Weltweit sind 150 Mil-
lionen Menschen infiziert. Unbehandelt führt 
diese Erkrankung bei 15 % der Betroffenen 
zur Erblindung. Übertragen wird die Erkran-
kung durch Schmierinfektion, perinatal oder 
bei schlechten hygienischen Verhältnissen 
durch Vektoren (Fliegen). In Deutschland wer-
den pro Jahr ca. 2-3 Fälle gemeldet.
Chlamydia trachomatis der Serogruppen L1-
L3 verursacht das Lymphogranuloma vene-
reum, eine sexuell übertragbare Erkrankung 
(STD), die in Deutschland meist als „impor-
tierter ” Fall und damit sehr selten diagnosti-
ziert wird. Das Lymphogranuloma venereum 
ist in Afrika, Südamerika, Asien und in der 
Karibik endemisch.
Chlamydia pneumoniae verursacht Lungen- 
und Nasennebenhöhlenentzündungen und ist 
weltweit verbreitet. Eine reaktive Arthritis 
kann die Folge sein. Für eine Beteiligung von 
Chlamydia pneumoniae an der Arteriosklero-
seentstehung, wie sie aufgrund von Antikör-
peruntersuchungen bei  Seroprävalenzstudien 
von Patienten mit Arteriosklerose vermutet 
wurde, gibt es keine Beweise.
 Zuletzt genannt sei Chlamydia psittaci als 
Erreger der Ornithose. Diese Erkrankung ver-
läuft als schwere Lungenentzündung und ist 
von Mensch zu Mensch nicht übertragbar. 
Ansteckungsgefährdet sind hauptsächlich 
Vogelzüchter, da das Hauptreservoir papagei-
enartige Vögel sind. Pro Jahr werden in 
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ringfügige oder sogar keine Symptome ver-
spüren. Es ist deshalb wichtig, auch bei rela-
tiv unspezifischen Beschwerden (vermehrter 
Ausfluss, genitaler Juckreiz) den Gynäkologen 
aufzusuchen. Rechtzeitig erkannt ist die Er-
krankung mit modernen molekularbiologi-
schen Methoden gut zu diagnostizieren und 
durch eine antibiotische Behandlung zu hei-
len. Bleibt die Erkrankung unerkannt, können 
schwere Unterleibsentzündungen und Sterili-
tät ausgelöst werden. Übertragen Schwange-
re den Erreger unter der Geburt auf das Kind, 
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Spätestens Mitte des vergangenen Jahres war 
klar: Es wird ein neues Krankenpflegegesetz ge-
ben. Das bedeutete u.a. Veränderungen in der 
Ausbildung. In der Reaktion darauf bildete sich 
an der Klinikum Chemnitz gGmbH eine Arbeits-
gruppe zu diesem Thema. Mitglieder der AG sind 
Vertreter verschiedener Bereiche, die mit der 
Pflegeausbildung in Kontakt sind, u.a. Fachkräfte 
für Praxisanleitung, eine Lehrkraft der Medizini-
schen Berufsfachschule, eine Pflegedienstleite-
rin sowie ein JAV-Mitglied. Als Ziel formulierte 
man die Sicherung und den Ausbau der Qualität 
der praktischen Ausbildung in den Pflegeberufen 
am Klinikum. Dies ist auch im Sinne des neuen 
Gesetzes, wenn in bezug auf die praktische Aus-
bildung „geeignete Einrichtungen” erwähnt wer-
den (§4 Abs.2 Satz 3 KrPflG).
Zunächst wurden alle bettenführenden Stationen 
und Bereiche nach ihrem Ausbildungsinteresse 
befragt. Positiv war die hohe Zahl der Befürwor-
ter. Als Messverfahren für die Eignung zur Aus-
bildung erarbeiteten die Mitglieder der AG einen 
Fragebogen, der mit dem Betriebsrat abgestimmt 
und allen ausbildungsinteressierten Stationen 
und Bereichen ausgehändigt wurde.
Die Auswertung erfolgte für jeden Standor t des 
Klinikums getrennt durch eine Bewertungs-
kommission. Dieser gehörte jeweils die Pflege-
dienstleitung des betreffenden Standortes, eine 
Fachkraft für Praxisanleitung, eine Vertreterin der 
Medizinischen Berufsfachschule, ein Mitglied 
der JAV sowie die Assistentin der Pflegedirektion 
an. Bewertungsgrundlage war ein von der Ar-
beitsgruppe im Vorfeld erstellter Kriterienkatalog. 
Um den Test erfolgreich abzuschließen, musste 
eine ebenfalls vorher festgelegte Mindestpunkt-
zahl erreicht werden. Erfreulicherweise schaff-
ten fast alle Bewerber diese Norm. Somit konn-
ten 60 bettenführende Stationen und Pflegebe-
reiche zur Ausbildungsstation berufen werden. 
Die Berufungsveranstaltung fand am 08. Juli 
2004 im Festsaal des Standorts Küchwald statt. 
In seinem Grußwort an die Anwesenden betonte 
Geschäftsführer Dietmar Nichterlein die Bedeu-
tung und das Bekenntnis der Klinikum Chemnitz 
gGmbH zur Weiterführung der Ausbildung. Im 
Folgenden richteten Frau Wollmann als Vertrete-
rin der Medizinischen Berufsfachschule und Herr 
Richter als Vertreter der Fachkräfte für Praxisan-
leitung das Wort an die Anwesenden.
Wer hätte es gedacht  ES GIBT UNS IMMER NOCH!!! 
Trotz aller Auflösungsgerüchte gilt es, 2 Jahre Stellen-
pool zu feiern.
Auch in diesem Jahr begrüßten wir wieder 32 neue 
Mitarbeiter. Stopp  noch eine kleine Ergänzung: Auch 
drei 3-jährige Azubis reihen sich für vier Monate mit in 
das Stellenpool-Team ein. Tja es gibt doch immer neue 
Ideen. Und das ist auch gut so.
Schade nur, dass die Zahl jedes Jahr kleiner wird. 
Nicht weil es keine Interessenten mehr gibt, sondern 
weil wir alle sparen müssen. Das ist ja sicherlich weit-
läufig bekannt.
Wie auch ihre Vorgänger bekamen die Neuen zwei 
intensive Einführungstage. Dieses Jahr erstmalig mit 
einem Komplett-Programm wichtiger Weiterbildungen 
-  Reanimation, Geräteeinweisung und PowerChart-
Schulung (Joint Commission lässt grüßen).
Der September startete mit einer gut organisierten 
Einarbeitung der jungen Gesundheits- und (Kinder-) 
Krankenpfleger/-innen (neue Bezeichnung !) durch 
unser internes Team. Ich denke und hoffe, dass das 
auf den Stationen ebenso gut angekommen ist, wie bei 
unseren Mitarbeitern.
Und noch eine Neuerung gilt es zu berichten: Wir sind 
umgezogen. Für diejenigen, die es noch nicht wissen 
sollten - unser Büro befindet sich jetzt:
KH Küchwald / Haus 4 (Badehaus) Etage 1 (neben 
Festsaal). Unsere Telefonnummer bleibt jedoch die 
Alte: 333-3 32 53.
Sandra Morlock, Leiterin Stellenpool
Im Anschluss überreichte Pflegedirektorin Chris-
tine Wächtler die Berufungsurkunden und statt 
eines Blumenstraußes das Buch „Spielend Anlei-
ten”, natürlich mit vielen Tipps und Anregungen 
rund um die praktische Pflegeausbildung.
Das bunte Programm der Kinder des Betriebskin-
dergartens bildete den Abschluss der Veranstal-
tung und wurde mit viel Applaus bedacht.
Die Berufung gilt bis August 2006. Spätestens 
dann werden neue Prüfungen zum Thema  Aus-
bildung erfolgen. Die mit dem Fragebogen erho-
bene Datenbasis wird Ausgangspunkt für weite-
res Handeln der Arbeitsgruppe sein. Ähnliche 
Verfahren sind auch für die Funktionsbereiche im 
Gespräch. Verharren im derzeitigen Stand ist  
sicher nicht nur in bezug auf Ausbildung - nicht 
zu empfehlen, denn
„Lernen ist wie Rudern gegen den Strom. So-
bald man aufhört, treibt man zurück.”
(Benjamin Britten).
Herzlichen Glückwunsch an alle berufenen Sta-
tionen und Bereiche und viel Erfolg und Freude 














In mehreren kontrollierten Studien konnte inzwischen gezeigt wer-
den, dass auch Patienten mit einer deutlichen Einschränkung der 
Herzleistung von einem moderaten körperlichen Training profitie-
ren. In den Studien konnte nachgewiesen werden, dass ein kon-
trolliertes körperliches Training zu einer Verbesserung der Sau-
erstoffaufnahme in der Muskulatur bei einer konstanten Herzlei-
stung führt. Bemerkenswer terweise zeigte sich bei den Untersu-
chungen auch, dass das subjektive Befinden der Patienten, die 
mit einem Trainingsprogramm therapiert wurden, deutlich besser 
war. Diese Untersuchungen bedeuten aber nicht, dass der herz-
kranke Patient „blind” trainieren kann. Diese Patienten benötigen 
ein individuell angepasstes maßgeschneidertes Training, in dem 
genau festgelegt ist, mit welcher Belastungsstufe und über wel-
chen Zeitraum das Training gefahrlos erfolgen kann.
Risikokonstellationen wie bösartige Herzrhythmusstör ungen oder 
ungünstiges Blutdruck-Verhalten müssen vor der Festlegung des 
Trainingsprogramms erkannt werden, um eine Gefährdung des 
Patienten auszuschließen.
Die Frage, inwieweit sich der herzkranke Patient belasten darf, 
lässt sich heute dahingehend beantworten, dass festgestellt wer-
den kann, dass prinzipiell ein körperliches Training für die Ge-
sundheit erforderlich ist. Das Training muss jedoch im Vorfeld 
exakt geplant und den individuellen Bedürfnissen des Patienten 
angepasst werden.
Prof. Dr. med. habil. Johannes Schweizer
Bekannt ist, dass körperliche Bewegung eine wichtige Maßnahme 
zur Verhütung von Herz-/Kreislaufkrankheiten ist. Es wird emp-
fohlen, mindestens 30 - 45 Minuten eine mäßig intensive Bewe-
gung etwa vier- bis fünfmal pro Woche durchzuführen. Als Sport-
arten sind geeignet: Gehen, Joggen, Radfahren oder andere Aus-
dauerbelastungen. 
Unterstützt werden kann diese aktive Lebensweise durch Spazie-
ren gehen, auf das Auto verzichten, Treppensteigen statt Aufzug, 
Gartenarbeit.
Für viele Patienten steht jedoch die Frage, wenn bereits eine 
Herz- und Kreislauferkrankung besteht, inwieweit ist eine Belast-
barkeit möglich. In der Regel werden diese Patienten darauf hin-
gewiesen, immer Rücksprache mit ihrem Arzt zu halten, um das 
individuelle Risiko korrekt einzuschätzen.
Inzwischen hat sich die Ansicht zur Belastbarkeit von Patienten 
mit Herzerkrankungen deutlich verändert. Seit Jahren ist bekannt, 
dass eine Grundlage der kardiologischen Rehabilitation die kom-
plexe Anwendung von Bewegungstherapie, Risikofaktor-
Modifikation, Schulung und Motivation mit dem Ziel einer Stabili-
sierung des gesundheitlichen Erfolges darstellt.
        iese Gymnastik wird im Rahmen der Prävention durchgeführt. Bisher werden 
die Kurse hauptsächlich von den Mitarbeitern des Klinikums besucht. In kleinen 
Gruppen von 6 bis 8 Personen sind sie dabei, den eigenen Körper ca. 45 Minuten 
lang im Wasser fit zu halten: Springen, Joggen, Strampeln und Stretchen, mit dem 
Ball spielen, auf dem Brett balancieren und Hanteln schwingen.
Aquafit ist ein sanftes Training im Wasser für Jedermann.
Das Wasser ist das ideale Element für gelenkschonende Gymnastik und effizientes 
Bewegungstraining. Die Entlastung des Körpergewichts durch das Wasser, das 
Gefühl der Schwerelosigkeit schont einerseits die Gelenke, Wirbelsäule, Bänder 
und Sehnen. Anderseits sorgt der große Wasserwiderstand beim Bewegen von 
Armen, Beinen und Rücken für einen nachhaltigen Trainingseffekt. Kondition wird 
sanft aufgebaut und die natürliche Massage durch das Wasser sorgt für festeres 
Bindegewebe und einen angeregten Stoffwechsel.
Zu den Aquafit-Musik-Hits in den Kursen gehören sanfte Popsongs von Robbie 
Williams oder fetzige Rockrhythmen von Elvis Presley. Einfache Bewegungsübun-
gen im Wasser zu schwungvollen Musik-Rhythmen -  das macht viel Spaß und 
hält den Körper in Top-Form. Wer regelmäßig Aquafit macht, schläft ohne Proble-
me ein, fühlt sich morgens gut erholt, kann sich tagsüber besser konzentrieren 
und verspürt viel positive Energie und neue Lebensfreude. 
Es gibt Aqufit-Kurse in verschiedensten Varianten, speziell abgestimmt auf die ge-
sundheitlichen Bedürfnisse und sportlichen Interessen:
Aquajogging, Aquapower, Aquarobic, Aqua-Boxpower
Im Vordergrund der Kursangebote für Senioren steht die Aufrechterhaltung von 
Beweglichkeit und Leistungsfähigkeit. Für Schwangere bietet Aquagymnastik eine 
wohltuende, entspannende Möglichkeit zur Entlastung der Rückenmuskulatur. Über-
gewichtige können mit einem geeigneten Bewegungsprogramm ihre Diät zur Ge-
wichtsreduktion unterstützen.
Training im Wasser soll einfach Freude vermitteln, denn die Leichtigkeit und Ge-
schmeidigkeit, mit der man sich im Wasser bewegen kann, vermittelt ein wunder-
bares Körpergefühl. Die Aquafit-Kurse können zeitlich sehr flexibel angeboten und 
die Wünsche der Teilnehmer berücksichtigt werden. Das Physioteam der Poliklinik 
GmbH freut sich auf sie.
bc. Margarita Schubert,
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Spätestens Mitte des vergangenen Jahres war 
klar: Es wird ein neues Krankenpflegegesetz ge-
ben. Das bedeutete u.a. Veränderungen in der 
Ausbildung. In der Reaktion darauf bildete sich 
an der Klinikum Chemnitz gGmbH eine Arbeits-
gruppe zu diesem Thema. Mitglieder der AG sind 
Vertreter verschiedener Bereiche, die mit der 
Pflegeausbildung in Kontakt sind, u.a. Fachkräfte 
für Praxisanleitung, eine Lehrkraft der Medizini-
schen Berufsfachschule, eine Pflegedienstleite-
rin sowie ein JAV-Mitglied. Als Ziel formulierte 
man die Sicherung und den Ausbau der Qualität 
der praktischen Ausbildung in den Pflegeberufen 
am Klinikum. Dies ist auch im Sinne des neuen 
Gesetzes, wenn in bezug auf die praktische Aus-
bildung „geeignete Einrichtungen” erwähnt wer-
den (§4 Abs.2 Satz 3 KrPflG).
Zunächst wurden alle bettenführenden Stationen 
und Bereiche nach ihrem Ausbildungsinteresse 
befragt. Positiv war die hohe Zahl der Befürwor-
ter. Als Messverfahren für die Eignung zur Aus-
bildung erarbeiteten die Mitglieder der AG einen 
Fragebogen, der mit dem Betriebsrat abgestimmt 
und allen ausbildungsinteressierten Stationen 
und Bereichen ausgehändigt wurde.
Die Auswertung erfolgte für jeden Standor t des 
Klinikums getrennt durch eine Bewertungs-
kommission. Dieser gehörte jeweils die Pflege-
dienstleitung des betreffenden Standortes, eine 
Fachkraft für Praxisanleitung, eine Vertreterin der 
Medizinischen Berufsfachschule, ein Mitglied 
der JAV sowie die Assistentin der Pflegedirektion 
an. Bewertungsgrundlage war ein von der Ar-
beitsgruppe im Vorfeld erstellter Kriterienkatalog. 
Um den Test erfolgreich abzuschließen, musste 
eine ebenfalls vorher festgelegte Mindestpunkt-
zahl erreicht werden. Erfreulicherweise schaff-
ten fast alle Bewerber diese Norm. Somit konn-
ten 60 bettenführende Stationen und Pflegebe-
reiche zur Ausbildungsstation berufen werden. 
Die Berufungsveranstaltung fand am 08. Juli 
2004 im Festsaal des Standorts Küchwald statt. 
In seinem Grußwort an die Anwesenden betonte 
Geschäftsführer Dietmar Nichterlein die Bedeu-
tung und das Bekenntnis der Klinikum Chemnitz 
gGmbH zur Weiterführung der Ausbildung. Im 
Folgenden richteten Frau Wollmann als Vertrete-
rin der Medizinischen Berufsfachschule und Herr 
Richter als Vertreter der Fachkräfte für Praxisan-
leitung das Wort an die Anwesenden.
Wer hätte es gedacht  ES GIBT UNS IMMER NOCH!!! 
Trotz aller Auflösungsgerüchte gilt es, 2 Jahre Stellen-
pool zu feiern.
Auch in diesem Jahr begrüßten wir wieder 32 neue 
Mitarbeiter. Stopp  noch eine kleine Ergänzung: Auch 
drei 3-jährige Azubis reihen sich für vier Monate mit in 
das Stellenpool-Team ein. Tja es gibt doch immer neue 
Ideen. Und das ist auch gut so.
Schade nur, dass die Zahl jedes Jahr kleiner wird. 
Nicht weil es keine Interessenten mehr gibt, sondern 
weil wir alle sparen müssen. Das ist ja sicherlich weit-
läufig bekannt.
Wie auch ihre Vorgänger bekamen die Neuen zwei 
intensive Einführungstage. Dieses Jahr erstmalig mit 
einem Komplett-Programm wichtiger Weiterbildungen 
-  Reanimation, Geräteeinweisung und PowerChart-
Schulung (Joint Commission lässt grüßen).
Der September startete mit einer gut organisierten 
Einarbeitung der jungen Gesundheits- und (Kinder-) 
Krankenpfleger/-innen (neue Bezeichnung !) durch 
unser internes Team. Ich denke und hoffe, dass das 
auf den Stationen ebenso gut angekommen ist, wie bei 
unseren Mitarbeitern.
Und noch eine Neuerung gilt es zu berichten: Wir sind 
umgezogen. Für diejenigen, die es noch nicht wissen 
sollten - unser Büro befindet sich jetzt:
KH Küchwald / Haus 4 (Badehaus) Etage 1 (neben 
Festsaal). Unsere Telefonnummer bleibt jedoch die 
Alte: 333-3 32 53.
Sandra Morlock, Leiterin Stellenpool
Im Anschluss überreichte Pflegedirektorin Chris-
tine Wächtler die Berufungsurkunden und statt 
eines Blumenstraußes das Buch „Spielend Anlei-
ten”, natürlich mit vielen Tipps und Anregungen 
rund um die praktische Pflegeausbildung.
Das bunte Programm der Kinder des Betriebskin-
dergartens bildete den Abschluss der Veranstal-
tung und wurde mit viel Applaus bedacht.
Die Berufung gilt bis August 2006. Spätestens 
dann werden neue Prüfungen zum Thema  Aus-
bildung erfolgen. Die mit dem Fragebogen erho-
bene Datenbasis wird Ausgangspunkt für weite-
res Handeln der Arbeitsgruppe sein. Ähnliche 
Verfahren sind auch für die Funktionsbereiche im 
Gespräch. Verharren im derzeitigen Stand ist  
sicher nicht nur in bezug auf Ausbildung - nicht 
zu empfehlen, denn
„Lernen ist wie Rudern gegen den Strom. So-
bald man aufhört, treibt man zurück.”
(Benjamin Britten).
Herzlichen Glückwunsch an alle berufenen Sta-
tionen und Bereiche und viel Erfolg und Freude 
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ren. In den Studien konnte nachgewiesen werden, dass ein kon-
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Prof. Dr. med. habil. Johannes Schweizer
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me ein, fühlt sich morgens gut erholt, kann sich tagsüber besser konzentrieren 
und verspürt viel positive Energie und neue Lebensfreude. 
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            itarbeiter des Klinikums und der Ar-
beitsgruppe „Elektronischer Dienstplan” konn-
ten sich von der Funktionsfähigkeit des SAP-
Dienstplanes im Universitätsklinikum Aachen 
überzeugen. Im Universitätsklinikum Aachen 
arbeitet der Pflege- und Funktionsdienst mit 
über 120 Stationen mit dem SAP-Dienstplan 
und weitere Abteilungen und die Medizinische 
Fachschule werden dieses Jahr noch hinzu-
kommen.
Dieser positive Erfahrungsbericht und objekti-
ve Analysen verschiedener Dienstplanungs-
systeme bildeten die Grundlage für die Ent-
scheidungsfindung.
Die Entscheidung für SAP-HR fiel unter ande-
rem auch aus wirtschaftlichen Gründen, da 
bereits einige Module von SAP-HR im Klini
kum eingesetzt werden und somit wichtige 
Grundlagen für die Einführung der Dienstpla-
nung bereits erfüllt sind. Außerdem kann so 
der Datenaustausch zwischen Dienstplanung 
und Gehaltsabrechnung ohne störanfällige 
Schnittstellen realisiert werden. 
Zur Einführung des Dienstplanes wird unter 
Einbeziehung der Arbeitsgruppe eine Projekt-
gruppe gegründet. In dieser Gruppe arbeiten 
zusätzlich noch Mitarbeiter aus dem Personal-
wesen, vom Pflegedienst und der Cc Verwal-
tungsgesellschaft / Informatik mit. Zur Unter-
stützung der Arbeiten steht ein Praktikant zur 
Verfügung, der sich im Rahmen seiner Stu-
dienarbeit mit dem Thema „Dienstplanmodel-
le: notwendige Mindestbesetzung und Min-
destqualifikation” befasst. 
In den nächsten Ausgaben des Klinoskops wird über die Aktivitäten 
der einzelnen Gruppen berichtet. Ein erster Beitrag zum Thema Aus-
bildungsstationen ist bereits in diesem Heft. Informationen sind aber 
auch im Intranet über den Weg „Klinikportal  Pflege & Medizin  Pflege-
portal (mittleres Icon)  Arbeitsgruppen” zu finden.
Die Arbeitsgruppen leben nur durch die aktive Arbeit ihrer Mitglieder 
und freuen sich auf jeden neuen Interessierten. Kontakt zu den Grup-
pen kann direkt über die in der Übersicht genannten Personen aufge-
nommen werden. Verantwortlich für die Koordination der AG ist An-
drea Kuphal, erreichbar unter Tel.-Nr.: 3 45 88.
Ausdrücklich sei an dieser Stelle allen aktiven Arbeitsgruppenmitglie-
dern herzlich für ihre wertvolle Arbeit gedankt!
Andrea Kuphal,
Assistentin Pflegedirektion
Die Mitarbeiter der Pflege in unserem Klinikum sind ein fleißiges Völk-
chen. Neben der täglichen Arbeit für die Patienten auf den Stationen 
oder in den Funktionsbereichen sind viele in den verschiedensten Ar-
beitsgruppen aktiv. Die nebenstehende Auflistung gibt einen Überblick 
über derzeit bestehende Gruppen.
Durch den Umzug im November 2003 vom 
Haus 40 ins Haus 05 im Krankenhaus Küch-
wald konnten sich die Patienten und das Per-
sonal auf eine neu eingerichtete Klinik für Ra-
dioonkologie freuen. Wir begrüßten viele neue 
Schwestern und Pfleger, die bedingt durch 
Schließung einer Abteilung im Krankenhaus 
Flemmingstraße im Pflegebereich mit Tumor-
patienten arbeiten wollten.
Im stationären Bereich der Klinik wurden 
durch die Strukturveränderung 3 Pflegegrup-
pen geschaffen, die von einer Pflegegruppen-
leitung und den Gruppenschwestern geleitet 
werden. Außerdem bewährte sich eine Patien-
tenaufnahme und eine Sonographieabteilung 
für unsere Patienten. Diese Erstaufnahme von 
Patienten und die dazu gehörigen Organisatio-
nen führten zu einer deutlichen Verbesserung 
im Arbeitsablauf der einzelnen Pflegegruppen.  
Die Tätigkeitsanforderungen wurden systema-
tisch, quantitativ und qualitativ verbessert.
Die Aufnahmeschwester koordiniert die Ter-
mine von stationären und ambulanten Patien-
ten, assistiert bei Untersuchungen und hilft in 
den Pflegegruppen täglich (auch Wochenen-
de) aus. Patienten, die eine Strahlentherapie 
erhalten, werden vom Hausarzt oder Facharzt 
in unserer Ambulanz vorgestellt. Die stationä-
re Einweisung erfolgt, nachdem der Patient 
vom ambulanten Arzt untersucht und der The-
rapieplan erstellt wurde. Jeder Patient wird 
über Diagnostik und Therapie von den Sta-
tionsärzten ausreichend informiert, wobei 
auch die Angehörigen einbezogen werden.
Auf unserer Station liegen Patienten, die an 
verschiedenen Tumorarten erkrankt sind und 
eine alleinige Bestrahlung oder kombiniert mit 
Chemotherapie erhalten. Demzufolge sind 
sehr viele zeitgebundene Infusionen und auch 
Transfusionen zu überwachen, bei vielen Pa-
tienten täglich mehrfache Verbandswechsel, 
Wundversorgungen am Bestrahlungsfeld so-
wie Versorgungen von PEG-Sonden, Trache-
ostoma oder Colostoma durchzuführen. Da 
sich viele Patienten in schwer palliativer Si-
tuation befinden, gleicht die Arbeit der 
Schwester oft einer Intensivpflege. Besonde-
res Einfühlungsvermögen benötigt man bei 
Lagerungswechsel an Patienten mit ossären 
Metastasen und schwerem Tumorschmerz-
syndrom, die immer eine zeitlich-regelmäßige 
Schmerzmittelgabe oral, i.v. oder s.c. erhal-
ten. Zu den Hauptaufgaben einer Schwester in 
unseren radioonkologischen Pflegegruppen 
gehört deshalb eine exakte Krankenpflege, 
gute Beobachtung und die Einbeziehung der 
psychischen, seelischen und sozialen Bedürf-
nisse dieser schwerstkranken Menschen mit 
ihren Angehörigen. Daher besteht eine sehr 
gute Zusammenarbeit mit vielen Bereichen 
innerhalb und außerhalb der Klinik, z. B. mit 
Physiotherapie, Ergotherapie, Sozialdienst, 
Seelsorge und Ökumenischem Besuchs-
dienst.
 
Unser Ziel ist, durch gezielte externe und in-
terne Weiterbildungen neue Erkenntnisse in 
der Pflege und Palliativbetreuung zu erwerben 
Für das Customizing wird eine Firma ausge-
wählt, welche das Klinikum bei der Einfüh-
rung beratend unterstützt und unter anderem 
das Sollkonzept der Einführung im Klinikum 
erstellt. Dieses Konzept soll bis Ende Novem-
ber 2004 erarbeitet werden. Die Implementie-
rung erfolgt dann bis 30.05.2005. Die Pi-
lotphase ist von April bis Juni 2005 geplant. 
Ab Juli 2005 werden dann schrittweise weite-
re Stationen und Abteilungen mit dem elektro-
nischen Dienstplan arbeiten.
Geplant ist, bis zum 31.12.2005 in allen Be-















































Die Geschäftsleitung der Klinikum
Chemnitz gGmbH beschloss, die
elektronische Dienstplangestaltung
mit der Software von SAP HR zum
nächstmöglichen Termin einzuführen.
Elektronischer Dienstplan
...die Entscheidung ist gefallen.
Die veränderte
Organisation




Seit 1979/80 gibt es im Klinikum eine
radioonkologisch-strahlentherapeutische 
Abteilung, die sich in den vielen Jahren 
sehr positiv veränderte.
Einmal wöchentlich erfolgt eine Besprechung 
mit den Gruppenschwestern, dort werden die 
Probleme des Dienstplanes und der Pflege in 
den Pflegegruppen besprochen und Informa-
tionen ausgetauscht. Außerdem informiert 
sich die Pflegegruppenleitung täglich über 
den Stand der Arbeit in den Gruppen und hilft 
bei Bedarf auch stundenweise aus.
Dienstbesprechungen in den Pflegegruppen 
einmal monatlich und einmal im Quartal als 
Abteilungsbesprechung haben sich sehr be-
währt. Zu unserem Weiterbildungsprogramm 
gehören:
Durch dieses persönliche Management kön-
nen wir eine gute Patientenpflege durchfüh-
ren, was sich in der Patientenzufriedenheit 
widerspiegelt.
In den Pflegegruppen haben wir Mentoren und 
Lehrbeauftragte für die Schüler eingesetzt, um 
auch eine gute Ausbildung durchzuführen. Die 
Auszubildenden werden im gesamten Pflege-
bereich eingesetzt, um das Spektrum kennen 
zu lernen. 
Durch die hohe Einsatzbereitschaft aller Mit-
arbeiter und die Hilfe der Poolabteilung konn-
ten wir den hohen Krankheitsstand ausglei-
chen und zusätzlich die Verweildauer der Pa-
tienten von 17 Tagen auf 15 Tage reduzieren. 
Die Auslastung der Betten liegt bei 84 % und 
die Fallzahl ist von Januar bis April gestiegen.
In den Pflegegruppen herrscht ein gutes Kli-
ma zwischen Pflegepersonal und Ärzten, 
Enterale Ernährung, neue Hygienemaßnah-
men oder die vom Bildungszentrum angebo-
tenen Seminare, wie Dekubitusprophylaxe, 
Kinästhetik, Grundkurs Hygienebeauftrag-
ten, Berufspädagogisches Grundseminar, 
Weiterbildung zur Stationsschwester und 
die fachspezifischen Weiterbildungen der 
Abteilung Radioonkologie.
auch die Zusammenarbeit innerhalb der Pfle-
ge ist sehr gut. Die Strukturänderung hat sich 
also bewährt.  
Ich möchte mich bei allen unseren Mitarbei-
tern für die geleistete Arbeit und die Einsatz-
bereitschaft bedanken, ebenso ein Danke-
schön den Poolmitarbeitern für ihre Hilfe.
Pflegegruppenleitung
Radioonkologie im KH Küchwald
Schwester Martina Müller
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der einzelnen Gruppen berichtet. Ein erster Beitrag zum Thema Aus-
bildungsstationen ist bereits in diesem Heft. Informationen sind aber 
auch im Intranet über den Weg „Klinikportal  Pflege & Medizin  Pflege-
portal (mittleres Icon)  Arbeitsgruppen” zu finden.
Die Arbeitsgruppen leben nur durch die aktive Arbeit ihrer Mitglieder 
und freuen sich auf jeden neuen Interessierten. Kontakt zu den Grup-
pen kann direkt über die in der Übersicht genannten Personen aufge-
nommen werden. Verantwortlich für die Koordination der AG ist An-
drea Kuphal, erreichbar unter Tel.-Nr.: 3 45 88.
Ausdrücklich sei an dieser Stelle allen aktiven Arbeitsgruppenmitglie-
dern herzlich für ihre wertvolle Arbeit gedankt!
Andrea Kuphal,
Assistentin Pflegedirektion
Die Mitarbeiter der Pflege in unserem Klinikum sind ein fleißiges Völk-
chen. Neben der täglichen Arbeit für die Patienten auf den Stationen 
oder in den Funktionsbereichen sind viele in den verschiedensten Ar-
beitsgruppen aktiv. Die nebenstehende Auflistung gibt einen Überblick 
über derzeit bestehende Gruppen.
Durch den Umzug im November 2003 vom 
Haus 40 ins Haus 05 im Krankenhaus Küch-
wald konnten sich die Patienten und das Per-
sonal auf eine neu eingerichtete Klinik für Ra-
dioonkologie freuen. Wir begrüßten viele neue 
Schwestern und Pfleger, die bedingt durch 
Schließung einer Abteilung im Krankenhaus 
Flemmingstraße im Pflegebereich mit Tumor-
patienten arbeiten wollten.
Im stationären Bereich der Klinik wurden 
durch die Strukturveränderung 3 Pflegegrup-
pen geschaffen, die von einer Pflegegruppen-
leitung und den Gruppenschwestern geleitet 
werden. Außerdem bewährte sich eine Patien-
tenaufnahme und eine Sonographieabteilung 
für unsere Patienten. Diese Erstaufnahme von 
Patienten und die dazu gehörigen Organisatio-
nen führten zu einer deutlichen Verbesserung 
im Arbeitsablauf der einzelnen Pflegegruppen.  
Die Tätigkeitsanforderungen wurden systema-
tisch, quantitativ und qualitativ verbessert.
Die Aufnahmeschwester koordiniert die Ter-
mine von stationären und ambulanten Patien-
ten, assistiert bei Untersuchungen und hilft in 
den Pflegegruppen täglich (auch Wochenen-
de) aus. Patienten, die eine Strahlentherapie 
erhalten, werden vom Hausarzt oder Facharzt 
in unserer Ambulanz vorgestellt. Die stationä-
re Einweisung erfolgt, nachdem der Patient 
vom ambulanten Arzt untersucht und der The-
rapieplan erstellt wurde. Jeder Patient wird 
über Diagnostik und Therapie von den Sta-
tionsärzten ausreichend informiert, wobei 
auch die Angehörigen einbezogen werden.
Auf unserer Station liegen Patienten, die an 
verschiedenen Tumorarten erkrankt sind und 
eine alleinige Bestrahlung oder kombiniert mit 
Chemotherapie erhalten. Demzufolge sind 
sehr viele zeitgebundene Infusionen und auch 
Transfusionen zu überwachen, bei vielen Pa-
tienten täglich mehrfache Verbandswechsel, 
Wundversorgungen am Bestrahlungsfeld so-
wie Versorgungen von PEG-Sonden, Trache-
ostoma oder Colostoma durchzuführen. Da 
sich viele Patienten in schwer palliativer Si-
tuation befinden, gleicht die Arbeit der 
Schwester oft einer Intensivpflege. Besonde-
res Einfühlungsvermögen benötigt man bei 
Lagerungswechsel an Patienten mit ossären 
Metastasen und schwerem Tumorschmerz-
syndrom, die immer eine zeitlich-regelmäßige 
Schmerzmittelgabe oral, i.v. oder s.c. erhal-
ten. Zu den Hauptaufgaben einer Schwester in 
unseren radioonkologischen Pflegegruppen 
gehört deshalb eine exakte Krankenpflege, 
gute Beobachtung und die Einbeziehung der 
psychischen, seelischen und sozialen Bedürf-
nisse dieser schwerstkranken Menschen mit 
ihren Angehörigen. Daher besteht eine sehr 
gute Zusammenarbeit mit vielen Bereichen 
innerhalb und außerhalb der Klinik, z. B. mit 
Physiotherapie, Ergotherapie, Sozialdienst, 
Seelsorge und Ökumenischem Besuchs-
dienst.
 
Unser Ziel ist, durch gezielte externe und in-
terne Weiterbildungen neue Erkenntnisse in 
der Pflege und Palliativbetreuung zu erwerben 
Für das Customizing wird eine Firma ausge-
wählt, welche das Klinikum bei der Einfüh-
rung beratend unterstützt und unter anderem 
das Sollkonzept der Einführung im Klinikum 
erstellt. Dieses Konzept soll bis Ende Novem-
ber 2004 erarbeitet werden. Die Implementie-
rung erfolgt dann bis 30.05.2005. Die Pi-
lotphase ist von April bis Juni 2005 geplant. 
Ab Juli 2005 werden dann schrittweise weite-
re Stationen und Abteilungen mit dem elektro-
nischen Dienstplan arbeiten.
Geplant ist, bis zum 31.12.2005 in allen Be-















































Die Geschäftsleitung der Klinikum
Chemnitz gGmbH beschloss, die
elektronische Dienstplangestaltung
mit der Software von SAP HR zum
nächstmöglichen Termin einzuführen.
Elektronischer Dienstplan
...die Entscheidung ist gefallen.
Die veränderte
Organisation




Seit 1979/80 gibt es im Klinikum eine
radioonkologisch-strahlentherapeutische 
Abteilung, die sich in den vielen Jahren 
sehr positiv veränderte.
Einmal wöchentlich erfolgt eine Besprechung 
mit den Gruppenschwestern, dort werden die 
Probleme des Dienstplanes und der Pflege in 
den Pflegegruppen besprochen und Informa-
tionen ausgetauscht. Außerdem informiert 
sich die Pflegegruppenleitung täglich über 
den Stand der Arbeit in den Gruppen und hilft 
bei Bedarf auch stundenweise aus.
Dienstbesprechungen in den Pflegegruppen 
einmal monatlich und einmal im Quartal als 
Abteilungsbesprechung haben sich sehr be-
währt. Zu unserem Weiterbildungsprogramm 
gehören:
Durch dieses persönliche Management kön-
nen wir eine gute Patientenpflege durchfüh-
ren, was sich in der Patientenzufriedenheit 
widerspiegelt.
In den Pflegegruppen haben wir Mentoren und 
Lehrbeauftragte für die Schüler eingesetzt, um 
auch eine gute Ausbildung durchzuführen. Die 
Auszubildenden werden im gesamten Pflege-
bereich eingesetzt, um das Spektrum kennen 
zu lernen. 
Durch die hohe Einsatzbereitschaft aller Mit-
arbeiter und die Hilfe der Poolabteilung konn-
ten wir den hohen Krankheitsstand ausglei-
chen und zusätzlich die Verweildauer der Pa-
tienten von 17 Tagen auf 15 Tage reduzieren. 
Die Auslastung der Betten liegt bei 84 % und 
die Fallzahl ist von Januar bis April gestiegen.
In den Pflegegruppen herrscht ein gutes Kli-
ma zwischen Pflegepersonal und Ärzten, 
Enterale Ernährung, neue Hygienemaßnah-
men oder die vom Bildungszentrum angebo-
tenen Seminare, wie Dekubitusprophylaxe, 
Kinästhetik, Grundkurs Hygienebeauftrag-
ten, Berufspädagogisches Grundseminar, 
Weiterbildung zur Stationsschwester und 
die fachspezifischen Weiterbildungen der 
Abteilung Radioonkologie.
auch die Zusammenarbeit innerhalb der Pfle-
ge ist sehr gut. Die Strukturänderung hat sich 
also bewährt.  
Ich möchte mich bei allen unseren Mitarbei-
tern für die geleistete Arbeit und die Einsatz-
bereitschaft bedanken, ebenso ein Danke-
schön den Poolmitarbeitern für ihre Hilfe.
Pflegegruppenleitung
Radioonkologie im KH Küchwald
Schwester Martina Müller
        ach der Verabschiedung kamen die „Neu-
en” in die Stadthalle und wurden ebenfalls in 
einem feierlichen Rahmen zu ihrer dreijähri-
gen Ausbildung begrüßt.
In der Fachrichtung Krankenpflege begannen 
107 Jugendliche die Ausbildung, davon
23 vom Krankenhaus Mittweida gGmbH
10 vom Kreiskrankenhaus Freiberg
19 vom Kreiskrankenhaus Mittl. Erzgebirge
  1 vom Klinikum Obergöltzsch.
In der Fachrichtung Kinderkrankenpflege wur-
den 19 Schüler aufgenommen, in der Physi-
otherapie 32, in der Med.-techn. Labor-
Assistenz 16 und bei den Hebammen starte-
ten 21 Schülerinnen.
Tief betroffen von der unfassbaren Nach-
richt, dass Frau Renate Kilpert, Diplom-
Medizin-Pädagogin (FH), an der Medizini-
schen Berufsfachschule der Klinikum Chem-
nitz gGmbH, am 17. 08. 2004 verstarb, ist 
es uns ein Bedürfnis, im Andenken an sie 
diese Zeilen zu schreiben.
Wir wissen, dass es sehr viele Mitarbeiter in 
unserem Klinikum gibt, die Frau Kilpert ge-
kannt und wegen ihrer stets korrekten und 
zuverlässigen Art geschätzt haben. Überall 
sind Mitarbeiter, die in vielfältigster Weise 
mit ihr als Ausbildungsleiterin der Fachrich-
tung Kinderkrankenpflege in Kontakt waren, 
sei es als verständnisvolle Ausbilderin der 
Praxis oder als fachkompetente Lehrerin der 
Theorie. Viele arbeiteten mit ihr im Sinne 
einer bestmöglichen Ausbildung der Schüler 
erfolgreich zusammen. Seit Frau Kilpert auf 
der Aufnahmestation in der Dresdner Straße 
mit ihrer Tätigkeit als Kinderkranken-
schwester begann, sind 35 Jahre vergan-
gen. In dieser Zeit waren die Mitarbeiter der 
Fachrichtung nicht nur Kollegen, sondern es 
entwickelte sich ein vertrauensvolles, von 
Achtung geprägtes Miteinander. Stets war 
Frau Kilpert ein Vorbild in Disziplin und Ein-
satzbereitschaft. Vorausschauend, stets den 
Überblick behaltend, gelang es ihr, auch in 
schwierigen Situationen zu Gunsten der 
Ausbildung zu entscheiden.
Was Frau Kilpert an der Medizinischen Be-
rufsfachschule, der Klinik für Kinder- und 
Jugendmedizin und fachrichtungsübergrei-
fend, speziell auch in der Krankenpflegehil-
fe, zielstrebig und mit ihrer unverwechsel-
baren Art aufgebaut hat, werden wir weiter-
führen und versuchen, den hohen Ansprü-
chen der Ausbildung auch zukünftig gerecht 
zu werden - immer wissend, dass Frau Kil-
pert einen wesentlichen Teil dazu beigetra-
gen hat, dass es die Fachrichtung Kinder-
krankenpflege in der heutigen Qualität gibt.
Das Kollegium der
Medizinischen Berufsfachschule
        eben der Bereitschaft, dem Nächsten zu 
helfen, gehört eine gezielte Aus- und Weiterbil-
dung zum Krankenpflegeberuf dazu. Aus diesem 
Grund finden im Klinikum Chemnitz seit mehre-
ren Jahren Ausbildungskurse zur Fachschwes-
ter/Fach-pfleger für Intensivpflege und Anästhe-
sie statt
Am 30. August dieses Jahres hat nunmehr der 
vierte Kurs am Bildungszentrum der Klinikum 
Chemnitz gGmbH unter der neuen Leitung von 
Frau OÄ Dr. med. Christiane Habeck (N 038) und 
Herrn Thomas Schumann (Fachkrankenpfleger
K 380) begonnen. 16 Krankenschwestern und -
pfleger nehmen an der zweijährigen Weiterbil-
dung teil. Sie kommen nicht nur aus unserem 
Klinikum, sondern auch aus dem Krankenhaus 
Mittweida gGmbH, Kreiskrankenhaus Stollberg, 
DRK Krankenhaus Chemnitz-Rabenstein, Kreis
2001 wurde das Berufsbild eines/r Kaufmann/-
frau im Gesundheitswesen geschaffen. Unser 
Klinikum griff diese Chance für junge Leute auf 
und beteiligt sich an der Ausbildung dieser Azu-
bis. „Schutzbefohlene” der jungen Einsteiger ist 
Renate Haferberger, Beauftragte für Lehrausbil-
dung und Praktikum in der Cc Klinik-Verwal-
tungsgesellschaft und Sachgruppenleiterin Inne-
re Dienste im KH Küchwald. 
Der erste Azubi mit dem neuen Berufsbild be-
gann im September 2002 seine Lehrzeit bei uns. 
2003 konnte wieder eine Auszubildende aufge-
nommen werden, wobei eine zusätzliche Ver-
stärkung durch eine „überbetriebliche Einstel-
lung” im zweiten Lehrjahr möglich war, d.h. nur 
die Praxis wird im Klinikum absolviert. 
Am 01.09.2004 begannen wiederum zwei Ele-
vinnen unter den Fittichen von Renate Haferber-
ger  ein Azubi und eine Umschülerin im 2. Lehr-
jahr. Die Beiden wurden herzlich von der Ge-
schäftsführerin der Cc Klinik-Verwaltungsgesell-
schaft, Rosemarie Schumann, begrüßt und er-
hielten zünftig zum Schulanfang eine Zuckertüte.
Mittlerweile haben sie sich in die kleine Schar 
Am 27. 08. 2004 verabschiedete die 
Medizinische Berufsfachschule in alt-
bewährter Tradition ihre diesjährigen 
Absolventen in einer feierlichen Veran-
staltung im Kleinen Saal der Stadthalle 
Chemnitz. Den feierlichen Rahmen ge-
staltete wieder mit großem Erfolg die 
Werkstatt für Musik und Theater der 
Stadt Chemnitz unter Leitung von 
Herrn Wieland Müller.
Hervorzuheben ist, dass die größte Anzahl der 
Absolventen ihre Ausbildung mit dem Prädikat 
„gut” abschließen konnte. 
Allen Absolventen unser Glückwunsch und 
Erfolg für ihre private und berufliche Zukunft!
Unser Dank gilt allen haupt- und nebenberufli-
chen Lehrkräften, den Ärzten und dem ge-
samten Fachpersonal des Klinikums  allen, 
die durch ihr Engagement zum Gelingen die-
ser guten Prüfungsergebnisse beigetragen 
haben.
Leider konnten 22 Schüler den Prüfungsanfor-
derungen nicht gerecht werden und müssen 
die Prüfung wiederholen. Diesen Schülern 
wünschen wir dafür viel Erfolg!
In dieser Feierstunde konnten von insgesamt 
204 Prüfungsteilnehmern 171 das Zeugnis 
und die Berufserlaubnis mit Stolz entgegen 
nehmen.
In den Fachrichtungen wurden folgende Ab-
solventen verabschiedet:
Krankenpflege: 92
(davon 8 mit dem Prädikat „sehr gut”),
Kinderkrankenpflege: 17,
Hebammen: 19
(davon 3 mit dem Prädikat „sehr gut”)
Med.-techn. Labor-Assistenz: 15
Physiotherapie: 28
(davon 3 mit dem Prädikat „sehr gut”)
Insgesamt werden 580 Jugendliche im 
Schuljahr 2004/2005 in der Medizinischen 
Berufsfachschule unseres Klinikums aus-
gebildet. Aufgrund des breiten Ausbil-
dungsspektrums und der hohen Schüleran-
zahl gehört diese Einrichtung neben der 
gleichartigen Schule in Dresden zu den 
größten in Sachsen.
Damit leistet das Klinikum wieder einen we-
sentlichen Beitrag zur Bereitstellung von Aus-
bildungsplätzen in der Region.
Wir wünschen allen Auszubildenden einen 














der Verwaltungs-Azubis eingereiht und lernen 
das Handwerk von der Pike auf.
2005 beenden die ersten zwei Lehrlinge ihre 
Ausbildung und haben dann die Chance, in Pfle-
geeinrichtungen, Krankenhäusern, Vorsorge- 
und Rehabilitationseinrichtungen, Krankenkas-
sen, med. Diensten, ärztlichen Organisationen/ 
Verbänden, Arztpraxen, Rettungsdiensten usw. 
in den verschiedenen Bereichen der Verwaltung 
angestellt zu werden.
Viel Erfolg und Freude beim Lernen und einen 
erfolgreichen Abschluss! 
Barbara Heyder
krankenhaus Mittleres ErzgebirgeZschopau und 
dem Ambulanten Herzzentrum Chemnitz.
Thomas Schumann
Hiermit möchten wir uns für die freundliche und 
engagierte Zusammenarbeit der Referenten, der 
Mitarbeiter des Bildungszentrums und der Pfle-
gedienstleitungen während der Startphase be-
danken. Den Teilnehmern wünschen wir für die 
Ausbildung Freude, Ausdauer, Wissenszuwachs 
sowie neue Erfahrungen des „Lastentragens”.  
Einer trage des anderen Last, ...(Gal.6,2)
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Prof. Dr. Dieter Millner, Leiter der Abteilung Biomedizintechnik, ist „weltraumtauglich”. 
Zumindest ehrenhalber. Neben weiteren Persönlichkeiten erhielt er vom Chemnitzer Kos-
monautenzentrum „Sigmund Jähn” Blumen und die Urkunde „Ehrenkosmonaut” als Dank 
für die Unterstützung.
Diese Jugend- und Bildungseinrichtung im Küchwald hatte unlängst einen Biomonitor 
vom Klinikum erhalten. 
Fröhlichen Anlass für die Auszeichnung bot der 40. Geburtstag der Einrichtung am letz-
ten Augustwochenende, zu dem auch der erste deutsche Raumflieger Sigmund Jähn und 
sein russischer Teamkollege Waleri Bykowski angereist waren. 
 Jörg Butter
Foto: Thomas Fankhänel (rechts) vom Kosmonautenzentrum dankt Prof. Millner.
       m 02.08.2004 feierte Dr. med. Klaus Kleinertz vom Ambulanten Herzzentrum Chem-
nitz im Krankenhaus Küchwald seinen 50. Geburtstag. 
Viele Gratulanten kamen ins Ärztecasino. Niedergelassene Ärzte, Partner aus dem Klini-
kum und Mitarbeiter des Herzzentrums mit einer Riesentorte standen in langer Reihe, 
um Herrn Dr. Kleinertz die besten Wünsche für die „nächsten 50” zu überbringen.
Eine besondere Würdigung war das Symposium unter dem Motto:
„Gesundheitswesen im Wandel der Zeit - eine Momentaufnahme im 21. Jahrhundert”
Die Referenten betrachteten in unterschiedlichen Sichtweisen dieses Thema.
Staatssekretär am Sächsischen Staatsministerium für Soziales Dr. Albin Nees äußerte 
sich zur politischen Sichtweise und unser Geschäftsführer Dietmar Nichterlein griff die 
merkantile Sichtweise auf. Der folgende Blick durch die kulturelle und kulinarische Brille 
hatte für Leib und Seele etwas parat. Wilma Kleinertz setzte die private Brille auf und 
plauderte aus lebenszeitlicher Sichtweise. Das Schlusswort hatte der Amtsarzt Dr. med. 
Liebhard Monzer aus städtischer Sicht. 
Aus redaktioneller Sicht schreiben wir gern darüber und schließen uns den Glückwün-
schen an.
Barbara Heyder
verwies auf die Entwicklung der Klinikum 
Chemnitz gGmbH und würdigte die erbrachten
Leistungen  auf die,wie sollte es anderes sein, 
mit einem Glas Sekt angestoßen wurde.
Christine Wächtler lies den Lehrgang in poeti-
scher Form noch einmal Revue passieren. 
Das von Kerstin Sommer damals aufgenom-
mene Video, von dem keiner mehr wusste, 
strapazierte unsere Lachmuskeln immens. 
Auch unsere Dozenten erinnerten sich verbal 
an die Lehrgangszeit und berichteten von ih-
ren gegenwärtigen Aufgaben.
Zur Erholung ging es in den großen Klubraum, 
wo für das leibliche Wohl gesorgt war. An-





   m Juli 1994 fand der 1-jährige Anpassungs-
kurs der Oberschwestern und -pfleger der 
Klinikum Chemnitz gGmbH seinen erfolgrei-
chen Abschluss. Ziel des Kurses war es, die 
Oberschwestern und -pfleger für die Markt-
wirtschaft „fit” zu machen. Management, Be-
triebswirtschaft, Qualitätssicher ung, Rechts-
grundlagen und Statistik füllten den Stunden-
plan, der vorwiegend an den Wochenenden 
abgearbeitet wurde. 
Am 03.09.2004 trafen sich die einstigen Lehr-
gangsteilnehmer sowie die Hauptakteure Frau 
Eisenschink aus Ulm und Herr Prof. Hasl aus 
Würzburg traditionsgemäß im Hörsaal der 
Frauenklinik.
Der Medizinische Geschäftsführer Prof. Dr. 
Döge fand herzliche Worte zur Begrüßung, 
Kollegen, wie die Zeit vergeht...
neuen Errungenschaften in der Frauen- und  
Kinderklinik. Wir waren alle sehr beeindruckt 
über die Veränderungen. Auch unsere Gäste
sprachen sich sehr lobenswert aus.
Beim Austausch von Erinnerungen, kleinen 
Spielchen und Visionen verging die Zeit viel zu
schnell. 
Es war ein gelungenes Treffen und ich möchte 
mich bei den Organisatoren recht herzlich 
bedanken. Mein Dank geht auch an Frau Ei-
senschink und Herrn  Prof. Hasl, die durch 
ihre Anwesenheit mit zum Gelingen beigetra-
gen haben.
Birgit Weber,
Ständige Vertretung der Leitenden
Krankenschwester im KH Küchwald
Biomediziner zum 
„Ehrenkosmonauten” gekürt        eit genau zehn Jahren besteht ein enger 
Kooperationsvertrag mit der Hochschule Mitt-
weida auf dem Gebiet der Medizintechnik. Neben 
Lehrveranstaltungen, einem Komplexpraktikum 
und der Betreuung von Diplomarbeiten für die 
Studenten erfolgt auch die Durchführung von 
gesetzlich vorgeschriebenen Fortbildungs- und 
Qualifizierungsmaßnahmen sowie wissenschaft-
lichen Weiterbildungsveranstaltungen für Mitar-
beiterinnen und Mitarbeiter unseres Klinikums. 
Diese enge und überaus fruchtbare Zusammen-
arbeit wurde von Seiten der Hochschule Mittwei-
da vor allem von Herrn Prof. Schüler gestaltet, 
der sich intensiv mit strahlenphysikalischen Pro-
blemen befasst hat. Seine profunden Kenntnisse 
und langjährigen Erfahrungen hat er unter ande
rem auch zur Erforschung der gesundheitlichen 
Konsequenzen sowie zur Bekämpfung der Spät-
folgen der Tschernobyl-Katastrophe für die Be-
völkerung in Zhytomyr als der am stärksten kon-
taminierten Region der Ukraine eingebracht.
In Anerkennung seiner außerordentlichen Ver-
dienste wurde Herr Prof. Schüler zum Ehrenpro-
fessor (Prof. h.c.) der Staatlichen Technischen 
Universität Zhytomyr ernannt.
Zu dieser hohen Auszeichnung gratulieren wir 
Herrn Professor Schüler ganz herzlich und be-
danken uns gleichzeitig für die beiderseits über-
aus erfolgreiche Zusammenarbeit.
Prof. Dr. med. habil. Döge
Medizinischer Geschäftsführer
Herzlichen Glückwunsch und Dank an Herrn Prof. Dr.-Ing. habil. Wolfgang Schüler
GRATULATION
In Würdigung seiner engagierten
Tätigkeit wurde zum Oberarzt ernannt:
mit Wirkung vom 1. August 2004:
Herr  Dr. med. Steffen Pfüller
Klinik für Anästhesiologie und
Intensivtherapie
Margarete Wolf
geb. am 28.10.1922, gest. am 15.08.2004
Sekretärin in der Chirurgie im KH Küchwald
Renate Kilpert
geb. am 06.10.1946, gest. am 17.08.2004
Medizinpädagogin in der Kinderkrankenpflege
Ulrike Winkler
geb. am 25.02.1951, gest. am 16.08.2004 
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          m 1. September 2004 feierte Irene 
Ebert, Heimleiterin des Altenpflegeheimes und 
Tagespflege Harthau der Heim gGmbH für 
medizinische Betreuung, Senioren und Behin-
derte Chemnitz, ihr 50-jähriges Dienstjubi-
läum im Gesundheits- und Sozialwesen.
Ihr beruflicher Werdegang begann 1954 als 
Hilfsschwester im Kreiskrankenhaus Anna-
berg und führte sie über eine jahrzehntelange 
Tätigkeit im ambulanten Gesundheitswesen 
1991 zur Übernahme der Leitung des damali-
gen städtischen Feierabendheims in Harthau, 
heute Altenpflegeheim und Tagespflege
Harthau. 
Jeden Donnerstag wird in der Drehscheibe 
Chemnitz der Blumenstrauß der Woche ver-
geben. Wer einem anderen ein besonderes 
Dankeschön übermitteln möchte, kann sich 
an das Sachsen Fernsehen, Studio Chemnitz, 
wenden.
Diese Möglichkeit nutzte Cornelia Hösel nach 
ihrer Operation in unserer Frauenklinik. Am 
27.07.2004 rückte ein Kamerateam auf der 
Station F 220 in der Frauenklinik an und über-
reichte im Beisein der ehemaligen Patientin 
dem überraschten OA Dr. Schnabel stellver-
tretend für das ganze Ärzte- und Schwes-
ternteam den „Blumenstrauß der Woche”.
Ein netter Dank für die gute, umsichtige und 
liebevolle Betreuung auf dieser Station.
Ihr überdurchschnittliches Engagement und 
ihre Zuverlässigkeit sind beispielhaft für alle. 
Das „ihre” Bewohner so behandelt werden, 
wie jeder auch selbst im Alter behandelt wer-
den möchte, darauf achtet sie besonders. 
Ebenso hat für sie das Selbstbestimmungs-
recht der Bewohner höchsten Stellenwert. 
Die Geschäftsleitung der Heim gGmbH und 
alle Mitarbeiter wünschen ihr weiterhin viel 
Freude, Kraft und vor allem Gesundheit für 
ihre verantwortungsvolle Aufgabe. Für die 
bisher geleistete Arbeit wurde ihr ganz herz-
lich gratuliert, mit dem Wissen, dass für sie 





K. F. Schmerer, Geschäftsführer der Heim 
gGmbH hielt die Laudatio zu Ehren der Jubila-
rin und lobte besonders die Zuverlässigkeit, 








hörige die beste Anerkennung für ihr Engage-
ment und das ihres Teams sind.
Viele ehemalige Kollegen und Chefs - wie z. 
B. Gottfried Walther, Dr. Liebhard Monzer, Frau 
Dr. Engler - würdigten durch ihr persönliches 
Erscheinen zur Feierlichkeit in Harthau die 
vorbildliche Arbeitsauffassung von Frau Ebert.
Rita Salwiczek
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ment und das ihres Teams sind.
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      m 22.09.2004 wurde Dr. med. Manfred 
Kögel, Chefarzt der Klinik für Anästhesiologie 
und Intensivtherapie, in Anerkennung seiner 
Verdienste im Rahmen einer Feierstunde in der 
Cafeteria des Krankenhauses Flemmingstraße 
verabschiedet.
Wir danken Herrn Dr. Kögel für seine 38jähri-
ge erfolgreiche Tätigkeit an den Chemnitzer 
Kliniken.
Nach der Facharztausbildung in der zentralen 
Anästhesieabteilung widmete er sich mit viel 
Einsatz dem Aufbau einer Wachstation in der Traumatologi-
schen Klinik Juri-Gagarin-Straße und stellte seine reichen 
Erfahrungen für die Konzeption und Ausstattung der inter-
disziplinären Intensivtherapiestation im Krankenhaus Flem-
mingstraße zur Verfügung, deren erster Leiter er 1982 wur-
de. Darüber hinaus galt sein Engagement gemeinsam mit 
einigen Gleichgesinnten der Organisation eines wirkungs-
vollen Systems der Notfallversorgung, das bereits 1967 in 
Chemnitz etabliert wurde.
In besonderer Weise hat er sich der Schmerztherapie ange-
nommen und auch Methoden wie Akupunktur, Chiropraktik 
und Hypnose erfolgreich und trotz des Widerspruchs von 
Autoritäten der Schulmedizin praktiziert und propagiert. 
In vielen Vorträgen hat er für die verschiedenen Möglichkei-
ten der Behandlung des Schmerzes geworben und alternati-
ve Heilmethoden vorgestellt.
Als Chefarzt der Klinik für Anästhesiologie und Intensivthe-
rapie - er wurde 1990 in diese verantwortungsvolle Funktion 
berufen - wirkte er unermüdlich für die Weiterentwicklung 
und den Ausbau dieses umfangreichen Fachgebietes und 
als integrative Persönlichkeit zwischen den verschiedenen 
Disziplinen.
Die Geschäftsleitung dankt Herrn Chefarzt Dr. med. Manfred 
Kögel ganz herzlich für die vertrauensvolle und konstruktive 
Zusammenarbeit, für das erfolgreiche Wirken zum Wohle 
unserer Patienten und wünscht ihm noch eine lange und 
gute Zeit in Gesundheit und geistiger Frische.
Chefarzt Prof. Dr. med. habil. Döge
Medizinischer Geschäftsführer
  rau Dr. med. Maria Gerhardt, Chefärz-
tin der Abteilung Krankenhaushygiene 
und Umweltmedizin, verabschiedete 
sich am 29.09.2004 in den wohlver-
dienten Ruhestand.
Nach dem Medizinstudium in Sofia und 
Leipzig folgten die Pflichtassistenz und 
die Facharztausbildung am Bezirkshy-
gieneinstitut Leipzig. Danach sammelte 
sie als Kreishygieneärztin für Leipzig-
Land erste Erfahrungen, welche sie 
dann im Hygieneinstitut Bautzen um-
setzte und vertiefte und somit den 
Grundstein für den Aufstieg von der 
Abteilungsleiterin zur Direktorin legte.
Nach der Wende wurden Umstrukturie-
rungen vorgenommen, infolgedessen 
alle Mitarbeiter dieser Einrichtung der 
Landesuntersuchungsanstalt für das 
Gesundheits- und Veterinärwesen Sach-
sen zugeordnet wurden.
Am 1. April 1993 begann Frau Dr. Ger-
hardt ihre Tätigkeit als Abteilungsleiterin 
an unserem Klinikum. In Anerkennung 
ihrer engagierten Tätigkeit wurde sie 
1997 zur Chefärztin berufen. Sie hat 
das wichtige Fachgebiet der Hygiene 
mit hoher Kompetenz und dem richtigen 
Augenmaß vertreten. In besonderem 
Maße hat sie sich auch für die Belange 
der Umweltmedizin eingesetzt. Diesem 
Einsatz ist auch die erfolgreiche Zertifi
zierung des Umweltmanagementsystems der 
Frauen- und Kinderklinik zu verdanken.
Die Würdigung ihrer Arbeit wäre aber unvoll-
ständig ohne die zahlreichen Weiterbildungs-
veranstaltungen und Schulungen des ärztli-
chen und pflegerischen Personals unseres 
Klinikums und darüber hinaus hervorzuheben 
und zu würdigen.
   rau Bartl begann 1991 ihre Tätigkeit als Per-
sonalleiterin im Krankenhaus Dresdner 
Straße. Nach Gründung der gGmbH und Zu-
sammenlegung der Abteilung Personalwesen 
übernahm sie am 1. Januar 1998 die Tätigkeit 
als Beauftragte des Arbeitgebers für Schwer-
behinderte im Klinikum Chemnitz. Sehr enga-
giert, kreativ und zielorientiert gab sie dieser 
Funktion ihren Inhalt. Unter ihrer Regie, in Zu-
sammenarbeit mit der Geschäftsführung, den 
Pflegedienstleitern, dem Arbeitsamt und dem 
Integrationsamt entstanden neue Behinder-
tenarbeitsplätze und bereits vorhandene konn-
ten modernisiert werden. Es ist ihr Verdienst, 
26 27
dass die Klinikum Chemnitz gGmbH im April 
2001 vom damaligen Sozialminister Dr. Hans 
Geisler als „Behindertenfreundlicher Betrieb” 
ausgezeichnet wurde.
Am 2. September 2004 wurde Ingrid Bartl in 
den wohlverdienten Ruhestand entlassen und 
in allen Ehren von vielen Weggefährten verab-
schiedet.
Wir wünschen ihr ein langes Leben bei bester 
Gesundheit und geistiger Fitness und danken 
für ihren selbstlosen Einsatz im Interesse be-
hinderter Menschen.
Effi Winkler, eine langjährige Mitarbeiterin mit 
großer Erfahrung in Sachen Personalfragen, 
hat die Nachfolge übernommen. 
Wir wünschen einen guten Start und viel Er-
folg und Freude bei der Unterstützung der 
Schwerbehinderten in unserem Klinikum. 
Sie ist von 07:00 - 13:30 Uhr unter der Tele-




Dr. med. Manfred Kögel
Verabschiedung unserer Schwerbehinderten-Beauftragten Ingrid Bartl
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mingstraße zur Verfügung, deren erster Leiter er 1982 wur-
de. Darüber hinaus galt sein Engagement gemeinsam mit 
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und den Ausbau dieses umfangreichen Fachgebietes und 
als integrative Persönlichkeit zwischen den verschiedenen 
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Die Geschäftsleitung dankt Herrn Chefarzt Dr. med. Manfred 
Kögel ganz herzlich für die vertrauensvolle und konstruktive 
Zusammenarbeit, für das erfolgreiche Wirken zum Wohle 
unserer Patienten und wünscht ihm noch eine lange und 
gute Zeit in Gesundheit und geistiger Frische.
Chefarzt Prof. Dr. med. habil. Döge
Medizinischer Geschäftsführer
  rau Dr. med. Maria Gerhardt, Chefärz-
tin der Abteilung Krankenhaushygiene 
und Umweltmedizin, verabschiedete 
sich am 29.09.2004 in den wohlver-
dienten Ruhestand.
Nach dem Medizinstudium in Sofia und 
Leipzig folgten die Pflichtassistenz und 
die Facharztausbildung am Bezirkshy-
gieneinstitut Leipzig. Danach sammelte 
sie als Kreishygieneärztin für Leipzig-
Land erste Erfahrungen, welche sie 
dann im Hygieneinstitut Bautzen um-
setzte und vertiefte und somit den 
Grundstein für den Aufstieg von der 
Abteilungsleiterin zur Direktorin legte.
Nach der Wende wurden Umstrukturie-
rungen vorgenommen, infolgedessen 
alle Mitarbeiter dieser Einrichtung der 
Landesuntersuchungsanstalt für das 
Gesundheits- und Veterinärwesen Sach-
sen zugeordnet wurden.
Am 1. April 1993 begann Frau Dr. Ger-
hardt ihre Tätigkeit als Abteilungsleiterin 
an unserem Klinikum. In Anerkennung 
ihrer engagierten Tätigkeit wurde sie 
1997 zur Chefärztin berufen. Sie hat 
das wichtige Fachgebiet der Hygiene 
mit hoher Kompetenz und dem richtigen 
Augenmaß vertreten. In besonderem 
Maße hat sie sich auch für die Belange 
der Umweltmedizin eingesetzt. Diesem 
Einsatz ist auch die erfolgreiche Zertifi
zierung des Umweltmanagementsystems der 
Frauen- und Kinderklinik zu verdanken.
Die Würdigung ihrer Arbeit wäre aber unvoll-
ständig ohne die zahlreichen Weiterbildungs-
veranstaltungen und Schulungen des ärztli-
chen und pflegerischen Personals unseres 
Klinikums und darüber hinaus hervorzuheben 
und zu würdigen.
   rau Bartl begann 1991 ihre Tätigkeit als Per-
sonalleiterin im Krankenhaus Dresdner 
Straße. Nach Gründung der gGmbH und Zu-
sammenlegung der Abteilung Personalwesen 
übernahm sie am 1. Januar 1998 die Tätigkeit 
als Beauftragte des Arbeitgebers für Schwer-
behinderte im Klinikum Chemnitz. Sehr enga-
giert, kreativ und zielorientiert gab sie dieser 
Funktion ihren Inhalt. Unter ihrer Regie, in Zu-
sammenarbeit mit der Geschäftsführung, den 
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tenarbeitsplätze und bereits vorhandene konn-
ten modernisiert werden. Es ist ihr Verdienst, 
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Die Geschäftsleitung dankt Frau Chefärztin Dr. 
Gerhardt ganz herzlich für ihr verdienstvolles 
Wirken an unserem Klinikum und wünscht ihr 
eine gute Zeit in Gesundheit und Wohlerge-
hen.
Chefarzt Prof. Dr. med. habil. Döge,
Medizinischer Geschäftsführer
        m 16.07.04 fand die offizielle Verab-
schiedung unseres Oberarztes Dr. med. Ge-
rald Seifert statt. Er feierte im Juni seinen 65. 
Geburtstag. Viele Kollegen aus Kliniken und 
Praxen überbrachten dem Jubilar herzliche 
Glückwünsche. Herr Chefarzt PD Dr. med. 
Schmidt übermittelte diese in Vertretung der 
Geschäftsführung unserer Klinikum Chemnitz 
gGmbH.
Herr Dr. Seifert begann seine Ausbildung 
nach erlerntem Beruf, Gymnasium und Medi-
zinstudium im Kreiskrankenhaus Altenburg. 
1976 wechselte er in die Frauenklinik Chem-
nitz, und 1977/1978 in das damalige Zentral-
institut für Radiologie Nordstraße. Hier baute 
er die bereits bestehende gynäkologische 
Sprechstunde zur Gynäkologisch-onkologi-
schen Abteilung weiter aus.
Aufgrund spezieller Erfordernisse für die 
Strahlentherapie begann er 1978 eine zweite 
         m 25.08.2004 wurde OA Dr. med. 
Klaus Hofmann im Festsaal der Frauenkli-
nik feierlich von vielen Mitarbeitern, Kolle-
gen, Freunden verabschiedet.
Oberarzt Dr. med. Klaus Hofmann been-
dete 1964 sein Medizinstudium an der 
Humboldt-Universität Berlin, promovierte 
1969, hatte seine Facharztausbildung in 
Burgstädt begonnen und schloss sie 
1970 in der Kinderklinik des Bezirkskran-
kenhauses Karl-Marx-Stadt ab.
Von Beginn an galt sein Interesse der Hä-
matologie und Onkologie. Nach Hospita-
tionen in Rostock, Leipzig und Jena, eta-
blierte er nach dem Jenaer Strukturprin-
zip die Betreuung von Patienten mit häma-
tologischen und soliden Tumoren an der 
Kinderklinik.
In logischer Konsequenz erfolgte 1975 
die Berufung zum leitenden Oberarzt des 
pädiatrisch-onkologischen Primärzen-
trums des Bezirkes Karl-Marx-Stadt. Da-
mit war die Integration in die wissen-
schaftliche Arbeitsgemeinschaft „Pädi-
atrische Onkologie und Hämatologie” der 
Gesellschaft für Pädiatrie der DDR ver-
bunden, deren Vorstand er von 1980 bis 
1990 angehörte.
In diese Zeit fällt auch der Erwerb der Sub-
spezialisierung Hämatologie und der Be-
ginn seiner Mitgliedschaft und aktiven 
Mitarbeit in der Sektion Hämophilie der 
DDR, die 1990 in die Zugehörigkeit zur 
Deutschen Hämophilie-Gesellschaft mün-
dete.
Die Berufung zum 1. Oberarzt der Klinik 
erfolgte 1982. Diesem Amt ist er immer 
in vorbildlicher Weise gerecht geworden, 
sowohl mit fachlicher Kompetenz als 
auch mit notwendiger Toleranz und Ziel-
orientierung im Umgang mit den Kollegen 
- zum Nutzen der Funktionalität der Klinik.
Als Kinder- und Jugendarzt lag ihm die 
Ausbildung des Berufsnachwuchses be-
sonders am Herzen. Er schätzte die Kom-
petenz der Mitarbeiter im Pflege- und 
Funktionsdienst, gab Unterricht für ange-
hende Kinderkrankenschwestern und 




Die Festveranstaltung anlässlich meiner Verabschiedung aus dem aktiven Berufsleben 
in der Klinik für Kinder- und Jugendmedizin am 25.08.2004 werde ich in meiner Erin-
nerung immer dankbar festhalten.
In 40-jähriger ärztlicher Tätigkeit konnte ich diese relativ junge medizinische Fachdis-
ziplin ein wenig mitgestalten und ich bedanke mich auf diesem Weg bei allen, die in 
diesen vielen Jahren in irgendeiner Form mit mir zusammengearbeitet haben. 
Besonderer Dank gilt der PDL, Frau Reuchsel, den Schwestern im Stations- und Funk-
tionsdienst sowie Herrn ChA Dr. Klinghammer und meinen ärztlichen Kollegen.
An meinem letzten Arbeitstag in der Klinik konnte ich alles nochmals wie in einem Zeit-
raffer erleben und kann meine jetzige Situation eigentlich noch gar nicht so richtig 
realisieren.
Ich danke allen Gästen für ihre gesprochenen oder geschriebenen Worte, die persön-
lichen Geschenke und die wunderschönen Blumenpräsente. Sie alle haben mir und 
meiner Familie mit dieser Festveranstaltung eine sehr große Freude bereitet.
Ich werde den gewonnenen Freiraum für meine persönliche Lebensgestaltung ge-
nießen, werde aber auch in Zukunft der Medizin und ganz besonders der Kinder- und 
Jugendmedizin, weiter verbunden bleiben.
Ich wünsche Ihnen allen persönlich alles erdenklich Gute und die berufliche Erfüllung, 
wie ich sie in meiner langjährigen ärztlichen Tätigkeit erleben durfte.
Herzlichst
Ihr Oberarzt Dr. med. Klaus Hofmann, Klinik für Kinder- und Jugendmedizin
Ab 1990 engagierte sich Herr Oberarzt Dr. 
Hofmann im Berufsverband der Kinder- und 
Jugendärzte Deutschlands, seit 1994 insbe-
sondere als Vorsitzender des Landesverban-
des Sachsen.
Das belegen u. a. 30 Fortbildungsveranstal-
tungen des Landesverbandes und 
16 Veröffentlichungen in der Zeitschrift „Der 
Kinder- und Jugendarzt”. Die offizielle Aner-
kennung seiner Verdienste durch den Berufs-
verband erfolgte mit der Verleihung der silber-
nen Ehrennadel im Jahre 2002. Auch die Be-
teiligung an der Gründung der Vereinigung 
"Interdisziplinäre Frühförderung in Sachsen" 
sowie die Mitgliedschaft im Vorstand verdie-
nen besondere Erwähnung.
Neben der täglichen Arbeit am Krankenbett 
und dem berufspolitischen Engagement doku-
mentieren zahlreiche Veröffentlichungen seine 
medizinisch-wissenschaftliche Arbeit.
Die Klinikleitung dankt Herrn Oberarzt Dr. Hof-
mann für 40 Jahre erfolgreiche Tätigkeit - 
allein die pädiatrische Hämatologie/Onkologie 
bewährt sich als Betreuungsstruktur von ho-
her Qualität und überregionaler Bedeutung - 
und wünscht ihm für die Zukunft alles Gute.
Dr. med. Albrecht Klinghammer,
Chefarzt der Klinik für Kinder-
und Jugendmedizin
Verabschiedung von
OA Dr. med. Klaus Hofmann
Verabschiedung von
OA Dr. med. Gerald Seifert
Ausbildung zum Facharzt für Radiolo-
gie, die 1981 erfolgreich abgeschlossen 
wurde.
1984 wurde Herr Dr. Seifert zum Ober-
arzt ernannt. Er leitete im Klinikum, 
Standort Nordstraße, sowohl den statio-
nären Bereich für gynäkologische Pa-
tienten als auch den Ambulanzbereich. 
Ab 1995 mit der Schließung des statio-
nären Bereiches Nordstraße war er dort 
weiterhin ambulant tätig und wechselte 
Ende 1999 mit endgültiger Schließung 
des Hauses in die neu gegründete Klinik 
für Radioonkologie Küchwald. Herr Ober-
arzt Seifert führ te hier die gynäkolo-
gisch-onkologische Sprechstunde 
durch und betreute zusätzlich noch 
zwei- bis dreimal pro Woche die unse-
rer Klinik zugehörige Afterloading-
Abteilung in der Frauenklinik. Im Rah-
men der gynäkologischen und strahlen-
therapeutischen Ausbildung des ärztli-
chen Nachwuchses hat Oberarzt Seifert 
viele Kollegen in der gynäkologischen 
Onkologie unterstützt. Er betreute eigen-
verantwortlich Studien und erarbeitete 
für die Gynäkologische Onkologie Be-
handlungskonzepte mit.
Die fachliche Symbiose zwischen Gynä-
kologie und Radioonkologie hat vielen 
Patientinnen, für die er verantwortungs-
voll tätig war, geholfen, ihre teils schwe-
ren Erkrankungen besser zu bewältigen.
Wir danken Herrn OA Dr. Seifert für sei-
nen unermüdlichen Einsatz zum Wohle 
der Patienten und die sehr gute Zusam-
menarbeit, wünschen ihm für den kom-
menden Lebensabschnitt alles erdenk-
lich Gute und beste Gesundheit.
ChA Dr. med. Dieter Baaske,
Klinik für Radioonkologie
        m 16.07.04 fand die offizielle Verab-
schiedung unseres Oberarztes Dr. med. Ge-
rald Seifert statt. Er feierte im Juni seinen 65. 
Geburtstag. Viele Kollegen aus Kliniken und 
Praxen überbrachten dem Jubilar herzliche 
Glückwünsche. Herr Chefarzt PD Dr. med. 
Schmidt übermittelte diese in Vertretung der 
Geschäftsführung unserer Klinikum Chemnitz 
gGmbH.
Herr Dr. Seifert begann seine Ausbildung 
nach erlerntem Beruf, Gymnasium und Medi-
zinstudium im Kreiskrankenhaus Altenburg. 
1976 wechselte er in die Frauenklinik Chem-
nitz, und 1977/1978 in das damalige Zentral-
institut für Radiologie Nordstraße. Hier baute 
er die bereits bestehende gynäkologische 
Sprechstunde zur Gynäkologisch-onkologi-
schen Abteilung weiter aus.
Aufgrund spezieller Erfordernisse für die 
Strahlentherapie begann er 1978 eine zweite 
         m 25.08.2004 wurde OA Dr. med. 
Klaus Hofmann im Festsaal der Frauenkli-
nik feierlich von vielen Mitarbeitern, Kolle-
gen, Freunden verabschiedet.
Oberarzt Dr. med. Klaus Hofmann been-
dete 1964 sein Medizinstudium an der 
Humboldt-Universität Berlin, promovierte 
1969, hatte seine Facharztausbildung in 
Burgstädt begonnen und schloss sie 
1970 in der Kinderklinik des Bezirkskran-
kenhauses Karl-Marx-Stadt ab.
Von Beginn an galt sein Interesse der Hä-
matologie und Onkologie. Nach Hospita-
tionen in Rostock, Leipzig und Jena, eta-
blierte er nach dem Jenaer Strukturprin-
zip die Betreuung von Patienten mit häma-
tologischen und soliden Tumoren an der 
Kinderklinik.
In logischer Konsequenz erfolgte 1975 
die Berufung zum leitenden Oberarzt des 
pädiatrisch-onkologischen Primärzen-
trums des Bezirkes Karl-Marx-Stadt. Da-
mit war die Integration in die wissen-
schaftliche Arbeitsgemeinschaft „Pädi-
atrische Onkologie und Hämatologie” der 
Gesellschaft für Pädiatrie der DDR ver-
bunden, deren Vorstand er von 1980 bis 
1990 angehörte.
In diese Zeit fällt auch der Erwerb der Sub-
spezialisierung Hämatologie und der Be-
ginn seiner Mitgliedschaft und aktiven 
Mitarbeit in der Sektion Hämophilie der 
DDR, die 1990 in die Zugehörigkeit zur 
Deutschen Hämophilie-Gesellschaft mün-
dete.
Die Berufung zum 1. Oberarzt der Klinik 
erfolgte 1982. Diesem Amt ist er immer 
in vorbildlicher Weise gerecht geworden, 
sowohl mit fachlicher Kompetenz als 
auch mit notwendiger Toleranz und Ziel-
orientierung im Umgang mit den Kollegen 
- zum Nutzen der Funktionalität der Klinik.
Als Kinder- und Jugendarzt lag ihm die 
Ausbildung des Berufsnachwuchses be-
sonders am Herzen. Er schätzte die Kom-
petenz der Mitarbeiter im Pflege- und 
Funktionsdienst, gab Unterricht für ange-
hende Kinderkrankenschwestern und 
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Jugendärzte Deutschlands, seit 1994 insbe-
sondere als Vorsitzender des Landesverban-
des Sachsen.
Das belegen u. a. 30 Fortbildungsveranstal-
tungen des Landesverbandes und 
16 Veröffentlichungen in der Zeitschrift „Der 
Kinder- und Jugendarzt”. Die offizielle Aner-
kennung seiner Verdienste durch den Berufs-
verband erfolgte mit der Verleihung der silber-
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Dr. med. Albrecht Klinghammer,
Chefarzt der Klinik für Kinder-
und Jugendmedizin
Verabschiedung von
OA Dr. med. Klaus Hofmann
Verabschiedung von
OA Dr. med. Gerald Seifert
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wurde.
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handlungskonzepte mit.
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ChA Dr. med. Dieter Baaske,
Klinik für Radioonkologie
Torgau
       uft-Veränderung, das klingt nach Urlaub und ist ganz schön, Abwechslung 
beim Essen auch = angenehme Veränderungen. 
Aber während ich diese Zeilen schreibe, werden die Schlagzeilen von Hartz IV be-
herrscht. Da hört sich die Debatte um die künftige Rechtschreibung wie harmlose 
Füllung des Sommerlochs für Journalisten an. Die Veränderungen durch die Ge-
sundheitsreform haben bereits Anfang des Jahres gegriffen. Auch im Klinikum gibt 
es Veränderungen: die Personaldecke wird dünner. Das Krankenhaus Flemming-
straße wird saniert, am OP-Saal Küchwald wird gebaut und im Krankenhaus 
Dresdner Straße ist per Anbau eine neue Station eröffnet worden = lautstarke Ver-
änderungen. 
Als Patient im Krankenhaus erfahre ich leibhaftige Veränderungen: Was mir ges-
tern an körperlichen Fähigkeiten noch möglich war, geht heute nicht mehr. Ich bin 
ans Bett gefesselt oder zu schwach. Vielleicht gibt mir ein Arzt zu verstehen, dass 
eine völlige Wiederherstellung nicht gewiss ist. Wie soll es weitergehen? Selbst 
wenn ich aus dem Krankenhaus entlassen werde, graut mir vor den Veränderun-
gen. Oder  ich freue mich über die Veränderung: endlich wieder in den eigenen vier 
Wänden sein und im eigenen Bett schlafen!
Veränderungen: einmal beklage und befürchte ich die Konsequenzen, ein andermal 
freue ich mich darüber. Wenn die Veränderungen für mich nicht mehr verkraftbar 
sind, dann machen sie mir Angst. Dann ist Schluss mit lustig. 
Aber Leben ist permanente Veränderung. Immer wieder Abschied und Neuanfang, 
Angst und Hoffnung, Erwartung und Enttäuschung. Lieber würde ich mir die Rosi-
nen herauspicken und zu solch einem Augenblick sagen: „verweile doch, du bist 
so schön!” Es geht nicht - leider Gottes. 
Ich möchte Gott ins Spiel bringen. Denn ich glaube an einen in die Veränderung 
mitgehenden Gott. Er hilft mir, die Herausforderungen zu bewältigen. 
An zwei biblischen Geschichten möchte ich das kurz skizzieren: 
- Für das Volk Israel ist die Flucht aus ägyptischer Sklaverei nicht nur Grund zum 
Jubel. Es befindet sich in der Wüste. Tägliche existentielle Unsicherheit. Keine 
Wüsten-Urlaubsromantik. Immer wieder der Wechsel von Aufbruch und Ankom-
men, sich neu einrichten und wieder aufbrechen. Plötzlich wird den „Fleischtöpfen 
Ägyptens” nachgetrauert. Denn so radikal hatten sich die Menschen die erhoffte 
Veränderung nicht gedacht. Aber der mitgehende Gott begleitet sie. Er versorgt sie. 
Täglich und ausreichend. 
 - Die andere Geschichte handelt von zwei Freunden, die verzweifelt sind, weil sich 
ihre Hoffnungen, die sie auf Jesus gesetzt haben, nicht erfüllt haben. Die politisch-
religiösen Veränderungen sind nicht eingetreten. Nun gehen sie zurück in ihren 
alten, grauen Alltag. Auf diesem Weg begegnet ihnen ein Dritter. Er spricht sie an, 
hört ihnen zu, spricht mit ihnen und lässt  sich von ihnen zum Abendessen einla-
den. Der Gast übernimmt die Rolle des Hausherrn, bricht das Brot und spricht das 
Dankgebet. Und schlagartig verändert sich die Sichtweise der beiden. Sie begin-
nen die Geschehnisse zu verstehen und eine neue Hoffnung bricht auf, die sie in 
Bewegung setzt. 
Ich wünsche Ihnen inmitten aller Veränderungen eine tragfähige, lebensbefähigen-
de Hoffnung. Als Krankenhausseelsorger versuchen wir, Menschen in Veränderun-
gen ein Stück ihres Weges zu begleiten. 
Mit freundlichem Gruß - auch im Namen von Frau Habscheid, der katholischen 
Kollegin - Christoph Wohlgemuth, evangelischer Krankenhausseelsorger
       ie Seniorenkommission wollte Frau Hanna Zimmermann 
anlässlich ihres 70. Geburtstages mit einem Blumenstrauß 
überraschen und traf sie, wie nicht anders erwartet, im Ein-
gangsbereich des Krankenhauses Flemmingstraße in Aus-
übung ihrer Funktion als „Grüne Dame” an.
Frau Zimmermann, die von 1960 bis 1994 in der HNO-Klinik 
als Chefarztsekretärin tätig war, betreute von 1996 bis 2002 
selbst die ehemaligen Mitarbeiter des Krankenhauses Stadt-
park. Als sie 1994 in den Ruhestand ging, wollte sie sich 
noch nicht endgültig zur Ruhe setzen, sondern begann mit 
der ehrenamtlichen Tätigkeit bei den „Grünen Damen” zu-
nächst im Krankenhaus Bethanien. Dort übernahm sie den 
Besuchsdienst und führte den Lotsendienst ein.
Seit 1996 treffen wir Frau Zimmermann im Krankenhaus Flem-
mingstraße häufig auf dem Weg zwischen Aufnahme und 
Augenklinik mit ihrem kleinen Transportwagen für Patienten-
gepäck an.
Auf diesem Wege wollen wir ihr nochmals ganz herzlich für 
ihren unermüdlichen Einsatz zum Wohle unserer Patienten 





Das einzig Bleibende ist der
Wechsel         m 09.09.2004 hatten die Senioren vom Kran-
kenhaus Dresdner Straße die Gelegenheit, ganz tief 
in die Geschichte einzutauchen. Sie erlebten eine 
Ausfahrt nach Torgau zur 2. Sächsischen Landes-
ausstellung im Schloss Hartenfels. Unter dem Titel 
„Glaube und Macht” wurden sie auf den Spuren 
von Martin Luther bis zu den Ursprüngen des Pro-
testantismus geführt.  Der Weg  der Reformation 
vom „Wenn das Geld im Kasten klingt, die Seele in 
den Himmel springt” bis zum realen Protestantis-
mus war ein Kampf zwischen Glaube und Macht 
und wahrlich beeindruckend, fast bedrückend. Das 
renovierte Schloss mit seinem einzigartigen Wen-
delstein war ebenfalls beeindruckend und schon 
allein die Reise wert.
Voll von anstrengender Geschichte, vorzüglichem 
Hirschbraten und „Schwarzwälder” mit Kaffee 
saßen alle auf der Heimfahrt zufrieden im Bus.
Die Ausfahrt hat sich gelohnt - vielen Dank!
Barbara Heyder





Die Senioren unserer ehemaligen Lungenklinik in Borna geben 
den Auftakt zum Advent und besuchen das Straco-Land in Zwota 
/Osterzgebirge. In der Adventszeit ist ein Besuch dort ganz be-
sonders zu empfehlen.
Krankenhaus Flemmingstraße
Zu diesem Standort gehören sehr viele unserer Senioren, die alle 
sehr reiselustig sind. Deshalb geht es in der Adventszeit auch 
wieder auf die Pirsch. Die Busse fahren sowohl von der Wende-
schleife am KH Flemmingstraße als auch vom Busbahnhof 
Georgstraße ab und bringen ihre Insassen nach Ansprung ins 
Kulturhaus. Mittagessen und Kaffeezeit umrahmt vom erzgebirgi-
schen Weihnachtsflair - was will man mehr!
Strahlenklinik
Die Senioren aus der Nordstraße bleiben bei ihrer Tradition und 
feiern den Advent gemeinsam in der Kantine der AOK Nord-
straße.
Krankenhaus Dresdner Straße
Nach der Ausfahrt nach Torgau zieht es die Senioren vom 
Krankenhaus Dresdner Straße im Advent in ihren Festsaal, der 
dafür auch wirklich eine anheimelnde Atmosphäre bietet.
Krankenhaus Küchwald
Die „Küchwalder” fahren ins tiefste Erzgebirge nach Neuhausen - 
Seiffen und lassen nicht nur die bunte hölzerne Volkskunst auf 
sich wirken, sondern auch die Leckereien der Vorweihnachtszeit.
Frauen- und Kinderklinik
Die Senioren dieser Einrichtung bleiben „im Lande” und lassen 
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Nasenflügeln = erster und sensibelster Hinweis,
häufig von Schwitzen begleitet
Tachypnoe
Stridor/exspiratorisches Stöhnen
Zyanose oder fahlgraues Hautkolorit
Einziehungen/Schaukelatmung
Notruf 
Kein Erbrechen auslösen! (nur auf ärztliche Anweisung)
>>> Aspirationsgefahr <<<
Aktivkohle geben:
0,5-1.0 g/kgKG in 100 ml Wasser  oder Saft auflösen 
>>> nicht wirksam bei: ätzenden Substanzen/ Alkohole/ 
Schwermetalle/ Zyanide/ Frostschutzmittel <<<
keine Milch geben
(beschleunigt die Resorption der meisten Medikamente)
kein Salzwasser geben
(1 TL Kochsalz/Liter ist akute Lebensgefahr)
Wunde kühlen (bei Verbrennungen bis 20 min)
>>> aber Kind nicht auskühlen lassen <<<
auf Atmung und Kreislauf achten
Schmerzbekämpfung
Wunde sauber abdecken
(keine Salben oder ähnliches auf Wunde auftragen)
Bei 10% verbrannte Fläche stationäre Aufnahme.
Durch Verbluten oder SHT verursachter Kreislaufstillstand 
ist meist irreversibel! Es kommt oft ganz plötzlich zum 
hämorrhagischen Schockgeschehen mit folgendem Kreis-
laufstillstand. Oft HWS-Traumen (durch Schleudertrauma 








motorische Unruhe, Lippenbissverletzungen (Stresszeichen)
Apathie/Somnolenz   
Bradycardie
keine Hektik, liebevolle Zuwendung und Beruhigung
sitzende Lagerung (Kinder nie zum Liegen zwingen)
plötzlich einsetzender Stridor ohne begleitende Infektzeichen
Husten-/Würgereiz
akute Dyspnoe, eventuell Zyanose
verminderte oder fehlende Atemexkursion
Beruhigung von Kind und Eltern
ausreichende Flüssigkeitszufuhr (kalte Getränke)
feuchtkalte Luft
sitzend transportieren
(medikamentöse Abschwellung => nach ärztlicher Anweisung)
Kopftieflage, bis 5 feste Schläge zwischen die Schulterblätter
bis 5 Thoraxkompressionen am Herzmassageauflagepunkt
falls Atemwege weiterhin verlegt und Beatmung ineffektiv:
Wiederholung dieser beiden Maßnahmen
sind die häufigsten Notfallsituationen im Kindesalter
1) Fremdkörperaspiration
Blutverluste im Kindesalter nicht unterschätzen!






Bei zunehmender Erschöpfung verlangsamt und verflacht die Atmung 
und der Stridor wird leiser oder verschwindet!
Bei drohender Bewusstlosigkeit Atemwege sichern,
Kreislaufkontrolle!
Bei Verdacht auf Fremdkörperaspiration - aber stabilem Zustand - kei-
ne unnötigen therapeutischen Manipulationen, keine digitalen Aus-
räumversuche >>> Gefahr des unkontrollierten Tieferschiebens des 
Fremdkörpers und Verletzungsgefahr! >>>  Klinikeinweisung! <<<








Basismaßnahmen bei akuter Erstickungsgefahr, d.h.
Verdacht auf Totalverlegung der Atemwege:
Notfälle im Kindesalter Martina Pügner, Fachkinderkrankenschwester für Intensivmedizin und Anästhesie
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Info Betriebsrat
Um die Präsenz der Klinikum Chemnitz 
gGmbH auf das Zentrum der Stadt Chemnitz 
auszudehnen, hat das Krankenhaus vor reich-
lich zwei Jahren das Ärztehaus am Rosenhof 
übernommen.
Nach abgeschlossener Planung konnte im 
August dieses Jahres mit der Rekonstruktion 
begonnen werden. Das Gebäude erhält ein 
neues Outfit, das sich harmonisch in das En-
semble Rosenhof einfügt. Auch das Innere 
des Gebäudes erhält eine Schönheitskur.
Neben technisch notwendigen Maßnahmen 
gehören der Einbau neuer Sanitäreinrichtun-
gen, der Anbau eines Fahrstuhls sowie Mo-
dernisierungsmaßnahmen in den einzelnen 
- und so folgte nach dem 1. Spatenstich im 
Januar 2004 und der Grundsteinlegung im 
Mai 2004 das Richtfest am 27.08.2004.
Vorstandsvorsitzender des Hospiz- und Pallia-
tivdienst Chemnitz e.V., Karl Friedrich Schme-
rer, dankte als Bauherr ganz besonders den 
Tiefbauern, Maurern, Zimmerleuten und Dach-
deckern für die gute Arbeit und schlug den 
traditionellen „Riesennagel” in das Dachge-
bälk ein. Er wünschte den Handwerkern für 
den weiteren Ausbau ebenso gutes Gelingen 
und Unfallfreiheit, damit zu Beginn des neuen 
Jahres 2005 die ersten Patienten im Hospiz 
einziehen können. - Glück auf!
Barbara Heyder 
Seit dem 20.08.2004 sind Jaqueline und Mat-
thias Lohse eine große Familie. An diesem 
Tag bekam die 34-jährige Mama ihr erstes 
Kind - gleich dreimal. Es waren die ersten 
Drillinge 2004 in unserer Frauenklinik. 
Obwohl sie 7 Wochen zu früh geholt wurden, 
hatten sie schon stolze Gewichte:
Lukas 2470 g und 47 cm, Hanna 2360 g und 
48 cm, Lea 2270 g und 44 cm.
Deshalb konnten die Kinder auch alle drei bis 
Ende September gesund und munter nach 
Hause, um dort Mama, Papa, Oma und Opa in 
Schwung zu bringen und auf Trab zu halten.
Alles Gute! Barbara Heyder
       eit kurzem ist das Krankenhaus Dresdner 
Straße über eine neue Zufahrt zu erreichen. 
Diese neue Zufahrt war seit langem schon 
geplant und wurde nun mit dem Abschluss 
der Bauarbeiten für die gerontopsychiatrische 
Abteilung in Betrieb genommen. Damit ist ein 
weiterer Abschnitt der Sanierung dieses 
Standortes beendet. Wie in allen anderen Häu-
sern des Klinikums wird die Zufahrt über ein 
Schrankensystem geregelt. Für die Besucher 
steht jetzt ein großzügiger Parkplatz im unmit-
telbaren Eingangsbereich gegen ein Nut-
zungsentgelt zur Verfügung. Die Nutzung der 
Parkplätze für die Mitarbeiter unseres Kran-
kenhauses ist mit einer - ebenfalls kosten-





für das Ärztehaus Rosenhof 16
Praxen zur Sanierung des Hauses. Um Licht 
ins Innere des Gebäudes zu bringen und da-
mit eine angenehme Atmosphäre zu schaffen, 
sind zusätzliche Umbauten erforderlich. 
Nach Beendigung der Baumaßnahmen im 
Sommer 2005 werden unter einem Dach Ver-
tragsärzte, Apotheker, therapeutische Einrich-
tungen und Einrichtungen des Krankenhauses 
nebeneinander und sicher auch miteinander 
arbeiten.
Für die Bevölkerung wird dann eine moderne 
Einrichtung mit attraktiven Angeboten zur am-
bulanten Versorgung zur Verfügung stehen.
Dr. Ute Millner,
Verwaltungsdirektorin
Der Hospiz- und Palliativdienst e.V., Rem-
brandtstraße 13 a/b, bietet in seinen Donners-
tagsrunden jeweils 19.30 Uhr Interessierten 
die Möglichkeit, daran teilzunehmen.
Anmeldungen unter Tel.Nr.: (0371) 676 11 50
28.10.2004
Aktuelle Standards therapeutischer Möglich-
keiten bei NON-Hodgkin-Lymphonen, Morbus 
Hodgkin und chronischen Leukämien
Ref.: Dr. med. Grundeis, niedergelassenenr 
Hämatologe und Onkologe in Chemnitz
25.11.2004
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Wir möchten uns ganz herzlich beim Team der Geburtenstation und der neonatologischen 
Intensivstation F 140 für die hervorragende Betreuung bedanken. Unser Dank gilt aber auch 
den Ärzten, Kinderärzten, Hebammen und Schwestern in der Frauenklinik und der Frauenärz-
tin Dr. Breitfeld in Flöha, die alle geholfen haben, die Kinder gesund zur Welt zu bringen.
Familie Lohse
Am 09.07.04 fand wieder eine Blutspendeaktion 
des DRK-Blutspendedienstes Sachsen im Klini-
kum statt. 63 willige Spender kamen ins Bildungs-
zentrum im Panofsky-Haus.
Die medizinische Kontrolle ergab, dass nur 56 
Spender wirklich spenden durften. Unter ihnen 
waren auch 4 Erstspender. Christian Wendler vom 
DRK-Blutspendedienst bedauerte sehr, dass sich 
an diesem Tag doch verhältnismäßig wenig zur 
Blutspende entschlossen hatten.
„Leider waren es so wenig. Vielleicht lag es 
auch an der Urlaubszeit. Ansonsten können wir 
so ca. 80 Spender verbuchen.”
Die nächste Blutspende kommt bestimmt und mit 
ihr sicher wieder mehr Spender. Denn alle wissen, 
wie dringend der lebensnotwendige „rote Saft” für 





In der letzten Ausgabe Klinoskop 3/2004 wur-
den die Tombolapreise vom Betriebsfest im 
Schloss Lichtenwalde bekannt gegeben. 
Wer hat die passende Eintrittskarte, um sich 
an einem dieser Preise zu erfreuen?
Nach und nach meldeten sich die Gewinner 
und freuten sich über ihr Glück. 
Alle Kinder der Mitarbeiter des Klinikums Chemnitz und seiner Tochtergesellschaften 
werden herzlich zum Besuch des Weihnachtsmärchens
„Der erloschene Weihnachtstern” am 14. Dezember und 16. Dezember 2004
in den kleinen Saal der Stadthalle Chemnitz eingeladen. 
Die Veranstaltung beginnt jeweils 14.30 Uhr und dauert ca. 90 Minuten.
Falls erforderlich kann eine Begleitperson zur Betreuung des Kindes teilnehmen. 




Die größte Überraschung gelang der Glücks-
fee beim Ehepaar Lang. Thomas Lang ge-
wann das Super-Verwöhnwochenende im 
Hotel Renaissance Chemnitz, seine Frau Birgit 
Lang aus dem Institut für Laboratoriumsmedi-
zin bekam die Kamera dazu, um das ganze 
auch dokumentarisch festhalten zu können.
Doppelter Glückwunsch zu doppelter Freude 
und doppeltem Genuss!
Barbara Heyder
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In der „Galerie im Foyer” im Geriatriezentrum 
Dresdner Straße trafen sich am 16. Septem-
ber Kunstinteressierte zur Vernissage mit der 
russischen Künstlerin Tamara Shpolyanska.
Es ist keine traditionelle Ausstellung mit Aqua-
rellen, Öl- oder Seidenmalereien. Es sind 
große und kleine Quilts, die die Wände zieren 
- Motive jeden Genres mit perfekter Präzision 
gefertigt. 
Wer sich schon einmal an Patchworkarbeiten 
versucht hat, weiß, wie aufwendig und 
schwierig das ist.
Tamara Shpolyanska hat angewandte Kunst in 
ihrer zweiten Heimat Charkow/Ukraine stu-
diert, sich auf dem Gebiet Ethik und Ästhetik, 
Modedesign und Raumgestaltung weitergebil-
det und ist seit 1999 Mitglied der Internatio-
nalen Quilt Association in den USA. 
Ihre Werke zeigte sie bereits in Housten, Chi-
cago, Barcelona, USA, Ukraine und Straß-
burg.
Bei der jährlichen Preisvergabe beim Interna-
tionalen Festival „Traditional Stil” erhielt die 
Künstlerin die Auszeichnung „Bestes Bild des 
Jahres”.
Barbara Heyder  
Am 29. September startete unser Kunstthera-
peut Heinz Lindner wieder mit einem Kunst-
kurs. 6 Mitarbeiter stellen sich der Staffelei 
und schwingen mit dem Pinsel nach Lust und 
Laune die Farben und Formen; natürlich alles 
unter der kundigen, einfühlsamen Regie des 
Kunsttherapeuten. Nach sechs aktiven Aben-
den (17 bis 19 Uhr) = 12 Stunden soll das 
Bild am 08. Dezember fertig sein und der 
Schöpfer zufrieden sein Werk nach Hause 
tragen. Die Redaktion wird vor Ort das Ergeb-
nis begutachten und darüber berichten.
Da die Resonanz auf diese Art der künstleri-
schen Betätigung sehr positiv ist, plant Heinz 
Lindner ein erweitertes Angebot.
Sommer, Sonne ... Sommerfest, dies machte sich die Station 
D023 zu Nutzen und startete am 12.08.2004 ein sehr gelungenes 
Sommerfest im Gelände des Krankenhauses Dresdner Straße.
Emsiges Treiben herrschte schon Tage vorher auf der Station, 
Patienten und Mitarbeiter waren mit der Vorbereitung des Som-
merfestes beschäftigt. Ob kulturelles Programm, Tischschmuck 
und nicht zu vergessen die Speisen und Getränke mussten ge-
plant, besprochen und organisiert werden. Alle waren sehr enga-
giert dabei, sollte es doch ein gelungenes Fest werden.
Nach einem gemütlichen Kaffeetrinken mit selbstgebackenem 
Kuchen wurde durch die Patienten ein kulturelles Programm dar-
geboten, das uns in Erstaunen versetzte. Wir haben zum Teil gar 
nicht geahnt, welche Talente in unseren Patienten schlummern, 
Reime und Sketche, Lieder und ein Quiz wechselten sich ab und 
es wurde ein sehr kurzweiliger angenehmer Nachmittag. 
Zum Abend wurde dann wie zu jedem Sommerfest gehörend der 
Grill angeworfen, die Würstchen wurden mit den selbstgemach-
ten Salaten serviert und es hat allen sehr gut geschmeckt.
Das gelungene Sommerfest war noch Tage danach Gesprächs-
thema der Patienten und Mitarbeiter. Es war ein positives Erlebnis 
für alle Beteiligten.
Team der Station D023
„Die Ziege oder wer ist Sylvia?”  die Kleine Bühne im Schauspielhaus oder 
wo ist die erste Premiere dieser Spielzeit im Sprechtheater?
Schade, die laue Sommerzeit ist vorüber - toll, die flaue Theaterzeit eben-
falls. Im Schauspielhaus gibt es Anfang November dann auch ein richtig 
fettes Premierenwochenende. Pünktlich zu Beginn der trüben Jahreszeit 
möchten wir unserem Publikum die dunklen Abende mit zwei neuen 
Stücken erhellen. 
Am 05.11.04 hat ein Schauspiel von Edward Albee, in der Regie von Dieter 
Klaß, Premiere. Martin, ein Mann in den besten Jahren, hat alles erreicht. 
Im Beruf erntet er Preise, seine Ehe ist glücklich, der 17-jährige Sohn ver-
vollkommnet die Idylle und trotzdem hat er eine Affäre mit Sylvia, aber wer 
ist Sylvia? Als er einem Freund ein Foto zeigt, ist dieser entsetzt und doch, 
Martin liebt Sylvia. Eine leicht schräge Komödie über Liebe, Treue und 
gesellschaftliche Tabus, bei dem das Lachen dem blanken Entsetzen 
weicht und die Katastrophe bevorsteht. 
Am 06.11.04 gibt Katja Paryla ihr Regiedebüt als neue Schauspieldirekto-
rin. Ein Stück von Einar Schleef, nach Carlo Goldonis „Trilogie der Som-
merfrische”: „Wilder Sommer” - Tage und Nächte am Meer  ein bisschen 
Liebe, ein Streicheln, ein Kuss  Zärtlichkeiten  eine Berührung! Dafür ist 
man bereit, alles auf eine Karte zu setzen, auch wenn die Würde und das 
letzte Goldstück dabei abhanden kommen.
Im Opernhaus hat am 30. Oktober „Der Evangelimann”, mit der zauberhaf-
ten Musik von Wilhelm Kienzl, Premiere. Erzählt wird die Geschichte der 
Brüder Mathias und Johannes, die sich beide in Martha verliebt haben. 
Martha liebt Mathias, worauf der gekränkte Johannes, Mathias bei seinem 
Vorgesetzten denunziert. Unschuldig muss Mathias für zwanzig Jahre ins 
Gefängnis, um sich anschließend arbeitslos als Evangelimann (Almosen-
gänger im alten Wien) mühsam durchs Leben zu schlagen. 
Wenn man als Dackel jagduntauglich ist, kommt es gelegentlich vor, dass 
man einen finalen Schuss verhindert. In einem speziellen Fall verhindert 
diese Unfähigkeit, dass das Rentier des Weihnachtsmannes niederge-
streckt wird. Durch die Ereignisse wird der Weihnachtsmann Gast im Hau-
se der Familie des kleinen Hubertus, der überhaupt nicht an den Weih-
nachtsmann glaubt - bis zur Premiere am 18.11. im Figurentheater.
Allen Konzertfreunden wird auch in dieser Spielzeit wieder ein attraktiver
und vielseitiger Konzertplan geboten. Im November zum Beispiel können
Sie die Pianistin Jasminka Stankul  in dem Konzert für Klavier und Orches-
ter Nr. 1 b-Moll von Peter Tschaikowsky erleben. 
Wir möchten Ihnen auch in dieser Spielzeit wieder jede Menge schöne, 
ergreifende, amüsante und bewegende Momente bereiten. Im Theater dür-
fen Sie lachen und weinen, sich erfreuen und ärgern, nur eines dürfen Sie 








Fischer Taschenbuch Verlag 2003
Lange, Bernd Lutz:
„Magermilch und lange Strümpfe”
Gustav Kiepenheuer Verlag 2000
Lillemor, eine Journalistin aus Stock-
holm, entdeckt bei einem Waldspazier-
gang in Ostergötland die Leiche einer 
jungen Frau. Entsetzt erkennt sie, dass 
die Tote wie sie selbst aussieht, wie 
eine jüngere Schwester. Doch diese ist 
schon seit vielen Jahren tot.
Die Suche nach dem Mörder und ihrer 
eigenen Geschichte beginnt. Erinnerun-
gen werden wach und Lillemor droht, 
unter dieser Last zusammenzubrechen.
Es ist ein spannender Roman, in dem 
die Jagd nach dem Mörder in den Hin-
tergrund gerät.
Wer heute um die sechzig ist, taucht 
ein in seine eigene Kindheit. 
Mit diesem Satz ist das autobiographi-
sche Buch des Kabarettisten Bernd 
Lutz Lange am besten erklärt.
Der Leser wird an die letzten schlim-
men Kriegstage erinnert. Er erlebt den 
Schock und den Neubeginn und wie 
gewitzt und einfaltsreich die Menschen 
agierten, um das harte Leben er tragen 
zu können. Diese wahren Begebenhei-
ten gewürzt mit etwas sächsischem 
Humor, werden zu einem Kurzweil ver-
breitenden Zeitzeugen, den man immer 








Am 19. Januar 2005 beginnt ein Kurs zum 
plastischen Gestalten mit Ton und am 13. 
April 2005 können Interessierte Farbe erleben 
und verschiedene Maltechniken ausprobieren.
Interessenten melden sich bitte im Chefarzt-
sekretariat des Geriatriezentrums bei
Frau Wenzel, HA: 114 23.
In jedem Fall sind solche Aktivitäten ein wert-
voller Ausgleich zum Alltagsstress und etwas 
für die Seele.
Gönnen Sie es sich doch mal! 
Barbara Heyder   
Sommerfest
der Station D 023
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Künstlerische Betätigung unserer Mitarbeiter
Quilt-Lady
of Charkow
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Sommerfest
der Station D 023
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Künstlerische Betätigung unserer Mitarbeiter
Quilt-Lady
of Charkow
         m letzten Sonnabend im September, 
fand das mittlerweile 6. Volleyballturnier unse-
res Klinikums statt. Mit Unterstützung der TU 
Chemnitz konnten wir das Turnier wieder in 
der Sporthalle am Thüringer Weg austragen. 
In diesem Jahr meldeten sich 12 Mannschaf-
ten: Anästhesie, Berufsfeuerwehr, D112/1, 
D112/2, Frauenklinik, ITS1, ITS2, Neurologie, 
Physiotherapie, Service Center Technik, Stel-
lenpool und VC Flemming. Neulinge waren die 
Teams der Neurologie und des Stellenpools.
Alle Teilnehmer präsentierten sich in einer 
guten Form und sehr motiviert. Galt es doch, 
die bisherige dreimalige Siegesfolge der 
D112/1 zu beenden.
Schon in der Vorrunde konnte man sehr inte-
ressante und spannende Spiele sehen. Viele 
Spiele mussten über drei Sätze ausgetragen 
werden, manche entschieden sich förmlich in 
letzter Minute. Nach 30 Ansetzungen standen 
die Platzierungen in beiden Gruppen der Vor-
runde fest.
        eun Mannschaften - in zwei Staffeln - 
nahmen den Kampf um die Siegertrophäe, 
den Keramik-Esel, auf. Nach abwechslungs-
reichen Vorrundenspielen und einigen zwi-
schenzeitlichen Regengüssen standen die 
Halbfinal- und Platzierungsspiele fest. In die-
sen Begegnungen gab es teilweise hochklas-
sige Ballwechsel, aber auch Favoriteneinbrü-
che. So wurde das Team der Station D082 - 
voriges Jahr noch Finalteilnehmer - nur letzter.
In den Halbfinalspielen setzten sich die spiel-
stärksten Mannschaften durch. Im „kleinen 
Finale” um Platz drei besiegte die Station 
D041 die Station D081/D084 mit 2:0 Sätzen.
In einem spannenden und dramatischen Fina-
le bezwang das Team der Station D022/D023  
- der Titelverteidiger - durch disziplinierte und 
geschlossene Spielweise sowie der herausra-
genden Leistung von OA Barth in nur zwei 
Sätzen das Team der Station D021. 
Wir bedanken uns für die finanzielle Unterstüt-
zung unserer Klinik. Ohne diese und der 
freundlichen Unterstützung vieler Sponsoren 
sowie helfender Mitarbeiter wäre die Durch-
führung des Turniers nicht möglich gewesen. 
Besonderer Dank gilt Olaf Schnabel, der den 
Spiel- und Regelablauf erarbeitete, welcher 
durch sehr kurzfristige Absage des Psycholo-
genteams überarbeitet werden musste. Dank 
auch Jacqueline Richter, die am Mikrofon das 
Turnier leitete, was zeitweise durch verbale 
Einwürfe mancher Mitarbeiter nicht immer 
einfach war. Wir bedanken uns herzlich bei 
der Gaststätte „Hilbersdorfer Schweiz”, Fisch-
gaststätte „Nordsee” im Chemnitz Center, 
Fleischerei Haase und besonders bei der Gast-
stätte „Route 66”, deren Chef unentgeltlich 
die Leckereien am Grill servierte.
Wir hoffen sehr, die Unterstützung der Klinik 
und aller weiteren Beteiligten im nächsten 
Jahr wieder zu erfahren.
Die Organisatoren
Als Novum wurden in diesem Jahr die Plätze 
5 bis 12 ausgespielt. Die jeweils beiden erst-
platzierten Mannschaften aus Gruppe 1 und 
Gruppe 2 ermittelten die Gegner für die Spiele 
um Platz 3 und den Turniersieg. Zu diesen vier 
Mannschaften gehörten neben der Anästhe-
sie, der ITS1 und ITS2 wiederum die D112/1. 
War die D112/1 wieder auf dem Wege, den 
Wanderpokal an sich zu reißen? Um es vor-
weg zu nehmen, es gelang ihr trotz sehr soli-
der Leistungen nicht. Aber das kam nicht von 
ungefähr, denn die anderen drei hatten nicht 
umsonst die Finalrunde erreicht. Letztendlich 
unterlag die D112/1 im Spiel um Platz 3 der 
ITS2. Es gab also einen neuen Turniersieger 
mit einem verdienten Sieg  - die ITS1! Dieser 
zählt umso mehr, da das Leistungsniveau des 
diesjährigen Turniers sehr hoch war. Frau Dr. 
Millner überreichte an Sieger und Platzierte 
die Urkunden und die Prämien. (Der Autor 
möchte an dieser Stelle nicht unerwähnt las-
sen, das Platz 1 und 2 von der Klinik für Anäs-
thesiologie und Intensivtherapie belegt wurde)
Die Organisatoren danken allen, die dieses 
Turnier unterstützt und ermöglicht haben: 
der TU Chemnitz für die Sporthalle, unserer 
Geschäftsleitung für die finanzielle Absiche-
rung, dem KCC für die Verpflegung, Herrn 
Schnecke für Fotos und Urkunden und vor 
allem Dank an die Teilnehmer!
Diese und bisher noch Unbekannte laden wir 
schon jetzt für das 7. Turnier 2005 ein.
Im Namen der Organisatoren
OA Dr. med. Birger Path,
Klinik für Anästhesie und Intensivtherapie
Bleiben Sie fit!
Jeden Mittwoch von 16 bis 17 Uhr trifft 
sich unter der sportlichen Regie von Petra 
Beyer, Lehrerin für Präventions- und Reha-
sport, die Gymnastikgruppe in der Turnhal-
le Flemmingstraße. Interessenten jeden 
Alters sind herzlich willkommen. Schnup-
pern Sie doch mal rein, vielleicht dankt es 
Ihnen Ihr Rücken.
Ansprechpartner ist Renate Nagel aus der 
Abteilung Personalwesen, Tel.Nr.: 3 22 96
Am 4. September 2004 fand das 3. Stadtteilfest unter dem Motto „Of-
fener und freundlicher Stadtteil” statt. Veranstalter war das Bürgerbüro 
Leipziger Straße 3. Die Initiative ist im Zusammenhang mit dem Bund-
Länder-Programm „Stadtteile mit besonderem Entwicklungsbedarf - 
Die soziale Stadt” entstanden.
Die „Grünen Damen” der ökumenischen Krankenhaushilfe engagieren 
sich u.a. auch für das Klinikum Chemnitz und nutzten die Gelegenheit, 
über ihre ehrenamtliche Tätigkeit zu informieren. 
Birgit Kühntopf
         m 3. Juli 2004 fand auf dem schönen 
Gelände im Seniorenbetreuungszentrum Glö-
sa das Parkfest statt.
Voller Erwartung kamen wie gewohnt viele 
Bewohner und Gäste. Mit der Freude am Fest 
kam dann auch das schöne Wetter. Vielfältige 
Veranstaltungen lockten zum Verweilen oder 
Mitmachen und erfreuten Groß und Klein. Das 
Schultheater Hartenstein bot ein buntes Pro-
gramm unter dem Titel „Sommer, Sonne, 
Wind und Meer”, das Akkordeonorchester 
Fröhlich spielte fröhliche Weisen zur Unterhal-
tung, eine Modenschau präsentierte vor allem 
Hüte usw.
Natürlich gab es auch Spiel, Spaß und Sport, 
u.a. am Wurfbaum, Wurfigel und Glücksrad, 
an der Rollenrutsche, dem Trampolin und mit 
Stelzen. Die große rote Feuerwehr ließ die 
Kinderaugen leuchten. Ein Höhepunkt des 
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Zum siebten Mal fand am 2. Juli das Volley-
ballturnier der Klinik für Psychiatrie, Ver-








rund um den Luisenplatz
Parkfest der Heim gGmbH im SBZ Glösa
ein Erlebnis für Jung und Alt
Nachmittags war das Spiel „Schätzen Sie 
mal”, bei dem man die Anzahl von Knöpfen in 
einem Gefäß angeben musste. Bewohner und 
Gäste nahmen rege teil und waren begeistert. 
Auszubildende und Umschüler für die Alten-
pflege präsentierten ihr Können mit prakti-
schen Vorführungen. Sie informierten Interes-
senten über Lerninhalte und Ausbildungs-
stand sowie über die Einrichtung. 
Sehr wohl fühlten sich unter den Gästen auch 
die Mitarbeiter und Senioren der Pflegeein-
richtung Teresa aus Usti nad Labem. Mit die
ser Einrichtung hat die Heim gGmbH schon 
seit längerer Zeit Kontakt. 
Insgesamt war die Stimmung ausgezeichnet 
und die gute Resonanz das beste Danke-
schön. Wir hoffen, dass auch in Zukunft unse-
re Feste von allen Bewohnern und Gästen 
wahrgenommen werden.
Ein herzliches Dankeschön an alle Mitarbeiter 
und Kunden, die uns unterstützt haben.
Das Veranstaltungsteam unter
der Leitung von Frau Leopold
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Im Krankenhaus Dresdner Straße wird der Chor der ev. St. Markusgemeinde die Patienten auf den Stationen
D 021, 022, 023, 041 und 043 erfreuen.
Der Kirchenchor der kath. Gemeinde Limbach musiziert im Krankenhaus Dresdner Straße für die Patienten der 
Stationen D 071, 072 und 073 
Der Kinderchor der kath. Propsteigemeinde besucht auf den Stationen F 130, 230 und 240 die Kinder der 
Klinik für Kinder- und Jugendmedizin
Auf allen Stationen im Krankenhaus Flemmingstr. sind die Klänge der Kirchenchöre der kath. Propsteigemein-
de, der ev. Schloßgemeinde, der ev. St.-Matthäusgemeinde und der ev. Gemeinde Schönau zu hören.
In der Cafeteria der Frauen- und Kinderklinik erleben Patienten und Angehörige ein Krippenspiel mit dem 
Kinderchor und Spielern der kath. St.-Joseph-Gemeinde, anschließend singen sie auf Stationen 
Der Kirchenchor der kath. Franziskusgemeinde singt im Krankenhaus Küchwald auf den Stationen K 391, 
392, 393 und  383
Auftritt vom Jugendchor der kath. Joseph-Gemeinde auf den Stationen K 381, 382, 401 und  402 im 
Krankenhaus Küchwald
Im Gelände des Krankenhauses Küchwald spielen die Posaunenchöre der ev. Gemeinden Gablenz und Borna
Auf den Stationen N 022, N108 (Krankenhaus Flemmingstraße) und F 030 (Frauenklinik) erklingen 
stimmungsvolle Weisen vom Chor des Don-Bosco-Hauses vom Sonnenberg.
Der Chor der Bonhoeffer-Gemeinde kommt ins Krankenhaus Dresdner Straße und bietet den Patienten der 
Stationen D 081, 083, 082, 092 ein weihnachtliches Programm
Weihnachtliche Stimmung verbreitet der Kirchenchor der ev. Gemeinde Dittersdorf im Krankenhaus Küchwald 
auf den Stationen K 061, 062 und 063 und K 022, 023
Die Patienten der Stationen K 371, 372 und 373 und K 122 im Krankenhaus Küchwald können sich am 
weihnachtlichen Gesang des Jugend- und Kinderchores der kath. Gemeinde Limbach erfreuen.
Im Krankenhaus Küchwald tritt der Jugendchor der kath. Propsteigemeinde auf und singt für die Patienten auf 
den Stationen K 110, 111/112, 120 und 121
Die Blechbläser der Bonhoeffer-Gemeinde lassen auf den Stationen D 042, 052 und 093 ihre Posaunen 
erklingen und stimmen die Patienten auf das kommende Weihnachtsfest ein.
Die Patienten der Stationen D 113, 114, 123 und 124 im Krankenhaus Dresdner Straße
hören den Chor der kath. Joseph-Gemeinde
Im Krankenhaus Küchwald erhalten die Patienten der Stationen K 011, 012, 015, 021, Besuch vom Chor 









15.12.04, 16:00 / 16:30 Uhr
16.12.04, 18:30 Uhr
16.12.04, 18:30 Uhr
17.12.04, 16:00 Uhr
17.12.04, 18:00 Uhr
17.12.04, 18:30 Uhr
20.12.04, 18:00 Uhr
21.12.04, 18:00 Uhr
